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Arbeitsunfihigkeitszeugnisse: Kantonale Vereinbarungen
geben mehr Sicherheit

Der nachstehende Beitrag zeigt Fallstricke rund ums Arbeitsun-
fahigkeitszeugnis auf. Er beschreibt die notwendigen Inhalts-
punkte und er pladiert fiir ausfiihrliche(re) Zeugnisse.

In verschiedenen Kantonen haben die Sozialpartner und die
Arztegesellschaften im Bezug auf das Arbeitsunfahigkeitszeugnis
(AUF) Vereinbarungen getroffen — was sowohl aus sozialpartner-
schaftlicher wie auch aus rechtlicher Sicht sinnvoll ist. Den Vor-
teil fiir das Klima beschrieb die NZZ im Juli 2007 so: «Bereits nach
der Pilotphase im sankt-gallischen Rheintal habe sich gezeigt,
dass die Kommunikation zwischen Arzt und Arbeitgeber besser
geworden sei und dabei auch das gegenseitige Vertrauen zuge-
nommen habe, erklarte Peter Biirki, Sekretar des Arbeitgeberver-
bandes des Rheintals» [1]. Die kantonalen Vereinbarungen férdern
zudem die Rechtssicherheit auch fiir den Arzt. Denn sie unter-
scheiden typischerweise zwischen zwei Zeugnistypen:

— dem einfachen, kostenlosen AUF-Zeugnis fiir die vielen unbe-
strittenen Falle

— und dem ausdriicklich vom Arbeitgeber in Auftrag gegebe-
nen, bezahlten und auf eine von ihm gelieferte Arbeitsplatz-
beschreibung gestiitzten ausfiihrlichen AUF-Zeugnis, das der
Arzt nur ausstellt, wenn der Patient einverstanden ist.

Damit werden die Rollen sinnvoll geklart. Der Arzt kann in jedem
Fall zunachst das einfache Zeugnis ausstellen, das fiir alle Kosten
spart. Er weiss, dass ihm kein Arbeitgeber vorwerfen wird, er
habe damit eine problematische Arbeitsunfahigkeit kaschieren
wollen. Denn der Arbeitgeber, der dieses Zeugnis erhilt, kann ja
einfach den Auftrag fiir das ausfiihrliche Zeugnis erteilen.

Hanspeter Kuhn, Fiirsprecher und stv. Generalsekretér der FMH

1 Lbr, Kosten sparen mit einem Zeugnis weniger — NZZ, 17. Juli 2007

Eine rechtliche Bestandesaufnahme mit Empfehlungen fiir die Praxis

Arbeitsunfahigkeitszeugnisse:
Arzte zunehmend im Fokus der Justiz (Teil 1)

Arzte miissen immer haufiger Rechenschaft iiber die von ihnen ausgestellten Zeug-

nisse ablegen. Der erste Teil des Beitrags behandelt die rechtlichen Grundlagen, der

zweite in der nachsten SAZ-Ausgabe bietet konkrete Lésungsvorschlage fiir die Zeug-

nisformulierung und das Verhalten gegeniiber nachfragenden Arbeitgebern oder
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Vertrauensarzten.

Einleitung

Die schon seit langerem bei Arbeitgebern zu beobach-
tende Tendenz, drztlichen Zeugnissen zu misstrauen,
hat in den letzten Jahren eher noch zugenommen.
Dieser Trend wird durch die in jiingerer Zeit vermehrt
festzustellenden Krankmeldungen im Zusammenhang
mit psychischen Erkrankungen, Burnout oder Mob-
bing verstarkt. Weil sich hier objektive Befunde mit-
tels messtechnischer oder bildgebender Verfahren nur
bedingt erheben lassen, der Arzt also bei seiner Dia-
gnosestellung massgeblich der Schilderung des Patien-
ten vertrauen muss, ist das Misstrauen von Arbeits-
gebern in diesen Fillen besonders gross.

Diese Tendenz steigenden Misstrauens zeigt sich
daran, dass Arbeitgeber oder ihre Taggeldversicherun-
gen zunehmend vertrauensérztliche Untersuchungen
verlangen oder dass arbeitsrechtliche Streitigkeiten,
fiir die der Status der Arbeitsfahigkeit entscheidend
ist, immer hédufiger vor Gericht enden. Letzteres hat
nicht selten zur Folge, dass der Arzt des Arbeitneh-
mers im Zeugenstand Rechenschaft iiber das von ihm
gestellte Zeugnis ablegen muss und dabei mit unan-
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genehmen Fragen in Bezug auf die Qualitdt seiner Ar-
beit konfrontiert wird.

Es kann aber noch schlimmer kommen: In den
letzten Jahren wurden mehrere Fille bekannt, in
denen Strafverfahren gegen Arzte angestrengt wur-
den, weil ihnen die strafbare Ausstellung von Gefal-
ligkeitszeugnissen vorgeworfen wurde. Es gibt Arbeit-
geber, die diese strafrechtliche Keule ganz systematisch
einsetzen, weil sie sich auf diese Weise prozesstaktische
Vorteile im arbeitsrechtlichen Zivilverfahren gegen den
Arbeitnehmer versprechen. Gliicklicherweise handelt
es sich hier um eine kleine Minderheit. Fiir jene Arzte
freilich, die es trifft, ist dies nur ein Kkleiner Trost.

Fallbeispiel

Zur Veranschaulichung, was Arzte erwarten kann,
wenn sie in die Miihlen der Justiz geraten, kann auf
den Fall einer Ziircher Privatschule verwiesen wer-
den, der vor einiger Zeit auch in den Medien Wellen
schlug. Auf der Website der Schweizerischen Arzte-
zeitung ist ein Urteil des Obergerichts des Kantons
Zirich einsehbar [1], das den Hintergrund der Ausein-
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andersetzung, den Prozessablauf (z.B. die Befragungen
der verschiedenen, sich teils fundamental widerspre-
chenden Arzte) sowie die Argumentation des Gerichts
anschaulich aufzeigt [2]. Im Folgenden werden die
wesentlichen Hintergriinde sowie einige Zusatzinfor-
mationen, die sich nicht im Urteil finden, dargestellt.

Sachverhalt

Bereits die Arbeitsvertrdge der Schule liessen wenig
Gutes erahnen: In mehreren Anhéngen wurden den
neu eintretenden Arbeitnehmern seitenweise Gesetzes-
texte mit den ihnen obliegenden Pflichten vorgehal-
ten. Damit aber nicht genug: Die Arbeitnehmer wur-
den im Vertragswerk gewissermassen prophylaktisch
ermahnt, dass Uberforderung, Stress und Konflikt-
situationen keinen Krankheitswert hitten. Die Ange-
stellten seien selber dafiir verantwortlich, dass solche
Belastungen beispielsweise durch Reduktion zeitauf-
wendiger Hobbies nicht in eine Krankheit miindeten,
ansonsten konne eine selbstverschuldete Arbeitsun-
fahigkeit angenommen werden.

Tatsdchlich kam es zu einer tiefgreifenden und un-
tiberwindbaren Konfliktsituation zwischen der Schul-
leitung und mehreren Lehrern sowie einer Kochin. In
der Folge trat genau der Fall ein, den es nach dem Ver-
standnis der Schule gar nicht geben durfte: Mehrere
Mitarbeiter meldeten sich krank und belegten ihre
Arbeitsunfahigkeit mit drztlichen Zeugnissen.

Ein Arzt trat den Strafverfolgungsbehorden

entschlossen entgegen und verlangte eine Siegelung

der Krankengeschichte
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Die Schulleitung akzeptierte diese Krankmeldun-
gen nicht. Neben dem Beizug von Vertrauensdrzten
beauftragte sie einen gemass Medienberichten zwie-
lichtigen Detektiv (er war wegen eines Vermogensde-
likts vorbestraft). Dieser Detektiv sollte den krankge-
meldeten Arbeitnehmern nachstellen und sie in ihrem
privaten Umfeld observieren, um sie so der Simulation
zu {iberfiihren. Uberzeugt davon, dank dieser Abkla-
rungen gentigend belastendes Beweismaterial gesam-
melt zu haben, sprach die Schule kurz darauf fristlose
Kiindigungen aus. Zusétzlich reichte sie gegen meh-
rere Angestellte und deren Arzte Strafanzeige ein. Meh-
rere Arzte mussten darauf Hausdurchsuchungen in
ihrer Praxis tiber sich ergehen lassen. Die Strafver-
folgungsbehorden wollten mit dieser Zwangsmass-
nahme die Krankengeschichten der betroffenen Pa-
tienten zu Beweiszwecken beschlagnahmen. Ein Arzt,
Dr. Z., trat diesem Versuch entschlossen entgegen
und verlangte eine sogenannte Siegelung der Kran-
kengeschichte. Mit diesem Schritt verhinderte Dr. Z.,
dass die beschlagnahmten Dokumente ohne gericht-
liche Uberpriifung zu den Akten genommen und ver-

Certificats d'incapacité de travail:
les médecins toujours plus dans
la ligne de mire de la justice

(1¢re partie)

La tendance, observée depuis un certain temps déja
chez les employeurs et leurs assureurs, a examiner de
maniére critique la véracité des certificats médicaux
a encore augmenté ces derniers temps. Ces controles
concernent avant tout les avis de maladie établis
dans le cadre de maladies psychiques, d’épuisement
professionnel ou de mobbing. Comme, en I'occur-
rence, le médecin ne peut faire des constatations ob-
jectives qu’a certaines conditions, la méfiance des
employeurs face aux certificats médicaux est particu-
lierement manifeste, ce qui oblige les médecins a jus-
tifier toujours plus la qualité des certificats qu’ils ont
établis, que ce soit face a un médecin-conseil, comme
témoin dans une procédure civile de droit du travail
ou méme comme prévenu dans une procédure de
droit pénal. Les litiges actuels montrent de maniere
impressionnante que I'implication dans de telles pro-
cédures peut constituer, pour les médecins, une
charge a prendre au sérieux. La situation est rendue
encore plus difficile par le manque de dispositions Ié-
gales fiables; les médecins se meuvent dans un envi-
ronnement juridique trés complexe qui va du code
civil au code pénal en passant par le code de déonto-

logie.

wertet werden durften [3]. Wie richtig Dr. Z. mit sei-
nem Siegelungsantrag lag, zeigte sich schon bald.
Die zustdndige Behorde fand deutliche Worte. Sie sah
keinen ausreichenden Tatverdacht und untersagte in
der Folge der Strafverfolgungsbehorde, die Kranken-
geschichte zu den Akten zu nehmen.

Im weiteren Verfahrensgang wurden einige der
Strafverfahren mangels ausreichenden Tatverdachts
eingestellt. In mindestens einem Fall wurde allerdings
Anklage gegen einen Psychiater erhoben, der einem
der entlassenen Lehrer eine Arbeitsunfahigkeit beschei-
nigt hatte. Arzt und Lehrer mussten sich deshalb ge-
meinsam in einem aufsehenerregenden offentlichen
Prozess verantworten. Der zentrale Vorwurf an den
Psychiater lautete, dass er einzig auf die Aussagen des
Patienten abgestellt und diesem ohne weitere medizi-
nische Abkldrungen ein drztliches Zeugnis mit einer
Arbeitsunfahigkeit von 100 % ausgestellt habe. Parallel
zu diesen Strafverfahren wurden vor den Zivilgerich-
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ten die arbeitsrechtlichen Streitigkeiten ausgetragen.
Auch hier wurden die Arzte der Arbeitnehmer vorge-
laden, um als Zeugen iiber die von ihnen bescheinig-
ten Krankheiten Rechenschaft abzulegen.

Der Patient hat als Auftraggeber Anspruch darauf,
dass ihm eine Arbeitsunfdhigkeit bescheinigt wird,
wenn eine solche ausgewiesen ist

Verfahrensausgang
Diesem «Feldzug gegen Lehrer und Arzte», wie er in
den Medien bezeichnet wurde, war kein Erfolg be-
schieden. So weit bekannt, ist die Schule in samtlichen
von ihr angestrengten Verfahren, die sie teilweise bis
vor Bundesgericht zog [4], unterlegen. Die Strafver-
fahren gegen die Arzte und Arbeitnehmer wurden ent-
weder eingestellt oder es kam zum gerichtlichen Frei-
spruch, so im Fall des eben erwdhnten Psychiaters [5].
Auf der arbeitsrechtlichen Ebene wurden fristlose Kiin-
digungen der Schule als ungerechtfertigt erklart mit
der Folge, dass die Schule allein in einem einzigen Fall
Lohnersatz und Strafzahlungen in der Héhe mehrerer
zehntausend Franken zahlen musste.

Dieser fiir Arzte wie Arbeitnehmer erfreuliche Aus-
gang darf nicht dariiber hinwegtduschen, dass sich
die betroffenen Arzte unverhofft wihrend Monaten in

einer belastenden Angeschuldigtenposition wieder-
fanden. Die drohende strafrechtliche Verurteilung
hétte unabsehbare Weiterungen bis hin zu standes-

Der Arzt darf keine Krankheit bestatigen, die gar nicht
besteht. Krank oder nicht — die Entscheidung ist nicht
immer leicht.
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rechtlichen oder gar bewilligungsrechtlichen Sanktio-
nen haben kénnen. Insofern kann die Involvierung in
ein solches Verfahren durchaus auch von existentieller
Bedeutunyg fiir die betroffenen Arzte sein. Der Fall ist
aber auch ein nachdenklich stimmendes Beispiel da-
fiir, dass selbst absolut korrektes Verhalten keine Ga-
rantie dafiir ist, nicht mit strafrechtlichen Zwangs-
massnahmen wie einer unangekiindigten Hausdurch-
suchung in der eigenen Praxis konfrontiert zu werden.
Diese Hintergriinde sollen Anlass sein, im folgen-
den die rechtlichen Grundlagen fiir das drztliche Zeug-
nis etwas ndher zu beleuchten. Darauf aufbauend
werden im zweiten Teil dieses Beitrags in der ndchsten
Ausgabe der SAZ Losungsvorschlige fiir die tigliche
Praxis entwickelt, die es Arzten erlauben sollen, sich
vor rechtlichen Angriffen moglichst gut zu schiitzen.
Auch wenn es keine Patentlosungen gibt, lassen sich
doch einige Kernbotschaften herausarbeiten, deren Be-
achtung in den allermeisten Fillen Arzte vor person-
lichen rechtlichen Konsequenzen bewahren sollte.

Rechtliche Grundlagen

Fehlen einer besonderen gesetzlichen Regelung
Angesichts der grossen Bedeutung drztlicher Zeugnisse
ware eigentlich zu erwarten, dass der Gesetzgeber die-
sem Befund durch eine zweckmassige gesetzliche Rege-
lung Rechnung getragen hitte. Dem ist aber nicht so.
Weder das Obligationenrecht (OR) noch das Arbeits-
gesetz (ArG) regelt das drztliche Zeugnis. Auch sonst
finden sich in der schweizerischen Rechtsordnung
keine Vorgaben zu Form und Inhalt &rztlicher Zeug-
nisse. Der Blick in das Gesetz hilft also nicht weiter,
wenn Fragen nach den konkreten Modalitdten arzt-
licher Zeugnisse zu beantworten sind. Im Verhiltnis
zwischen Arbeitgeber und Arbeitnehmer wird dieses
gesetzliche Vakuum teilweise durch vertragliche Ver-
einbarungen aufgefangen, sei es im Arbeitsvertrag sel-
ber, in einem fiir anwendbar erkldrten Personalregle-
ment oder durch einen Gesamtarbeitsvertrag. Hier
trifft man etwa auf die verbreitete Regelung, dass der
Arbeitnehmer nach dreitdgiger Absenz zur Vorlage
eines drztlichen Zeugnisses verpflichtet ist, der Arbeit-
geber aber das Recht hat, schon vorher ein Zeugnis zu
verlangen und eine vertrauensarztliche Untersuchung
anzuordnen.

Dennoch kein rechtsfreier Raum

Das Fehlen einschldgiger gesetzlicher Vorschriften
heisst nun aber nicht, dass sich der Arzt in einem
rechtsfreien Raum bewegt. Denn auch auf ihn sind
die allgemeinen rechtlichen Regeln, namentlich des
Zivil- und des Strafrechts, anwendbar. Gegentiber dem
Patienten steht der Arzt in einem vertraglichen Auf-
tragsverhdltnis (Art. 394 ff. OR). Der Patient hat als
Auftraggeber Anspruch darauf, dass der Arzt ihm eine
Arbeitsunfihigkeit bescheinigt, wenn eine solche aus-
gewiesen ist. Umgekehrt muss und darf der Arzt keine
Krankheit bestdtigen, die in Tat und Wahrheit gar nicht

Editores Medicorum Helveticorum

866

Schweizerische Arztezeitung | Bulletin des médecins suisses | Bollettino dei medici svizzeri | 2010;91: 22



TRIBUNE

besteht. Dies schon deshalb nicht, weil bei Ausstellen
eines falschen drztlichen Zeugnisses nach Artikel 318
des Strafgesetzbuchs (StGB) Freiheitsstrafe bis zu drei
Jahren oder Geldstrafe droht. Die Bestimmung ist
durchaus ernst zu nehmen, vor allem auch deshalb,
weil nicht nur vorsétzliches, sondern auch fahrldssiges
Handeln unter Strafe gestellt ist [6]. Denkbar wére
auch eine Strafbarkeit wegen Gehilfenschaft zum Be-
trug, zum Beispiel dann, wenn der Arzt weiss oder zu-
mindest annehmen muss, dass sein unwahres Zeug-
nis vom Patienten zum Erschleichen von Kranken-
lohn verwendet wird.

Bei Ausstellung eines falschen arztlichen Zeugnisses

droht eine Freiheitsstrafe bis zu drei Jahren

oder Geldstrafe

Editores Medicorum Helveticorum

In einem weiteren Sinn ist bei der Erstellung von
arztlichen Zeugnissen auch die Verletzung des Berufs-
geheimnisses (Art. 321 StGB) zu nennen. Die Ausstel-
lung des Zeugnisses selbst stellt dabei eher selten ein
Problem dar, da der Patient in der Regel selber dariiber
entscheidet, wem er das Zeugnis offenbaren will und
wem nicht [7]. Fiir den Arzt heikler ist die nachge-
lagerte Phase, etwa wenn ein Arbeitgeber beim Arzt
telefonisch nachfragt und weitere Auskiinfte erhalten
mochte, z.B. zur Diagnose oder zur Glaubwiirdigkeit
der Patientenschilderung. In der anwaltlichen Bera-
tungstétigkeit erstaunt es manchmal, wie leicht anfra-
gende Arbeitgeber auf diese Weise zu Zusatzinforma-
tionen kommen, die klarerweise vom Berufsgeheimnis
geschiitzt wiren. Zu denken ist aber auch an den Ver-

Themenschwerpunkt der Fortsetzung in

der nachsten SAZ-Ausgabe

Im zweiten Teil dieses Beitrags werden konkrete
Losungsvorschlage entwickelt fiir die Zeugnisformu-
lierung und damit verwandte Problemfelder wie zum
Beispiel das Verhalten gegeniiber nachfragenden
Arbeitgebern oder Vertrauensarzten. Diese Empfeh-
lungen sollen es dem Arzt erlauben, einerseits den
berechtigten Patienteninteressen gerecht zu werden,
andererseits aber auch, sich selbst vor spateren recht-
lichen Angriffen zu schiitzen.

trauensarzt des Arbeitgebers bzw. von dessen Kranken-
taggeldversicherung. Gerade der kollegiale Meinungs-
austausch im informellen Rahmen eines Telefonats
kann dazu verleiten, es mit dem Geheimnisschutz
nicht mehr ganz so genau zu nehmen. Auch hier ist
ein gesundes Mass an Zuriickhaltung geboten. Dem
Autor sind Fille bekannt, in denen der Inhalt eines
vermeintlich vertraulich-kollegialen Gesprachs plotz-
lich wortgetreu in Plidoyers von Anwilten aufge-
taucht ist und dem Hausarzt zum Vorwurf gemacht
wurde.

Nicht zu vergessen: das Standesrecht

Neben den eben erwdhnten gesetzlichen Bestimmun-
gen darf nicht vergessen werden, dass auch die Standes-
ordnung FMH vom 12. Dezember 1996 in Artikel 34
einige wesentliche Grundsatze fiir die Erstellung drzt-
licher Zeugnisse enthalt:

«Arztliche Zeugnisse, Berichte und Gutachten sind
Urkunden. Bei deren Ausstellung haben Arzt und Arz-
tin alle Sorgfalt anzuwenden und nach bestem Wis-
sen ihre drztliche Uberzeugung auszudriicken. Der
Zweck der Schriftstiicke, das Ausstellungsdatum und
ihre Empfanger sind anzugeben. Die Ausstellung von
Gefalligkeitszeugnissen ist unzuldssig.»

Die Verletzung dieser Standesregeln kann mit stan-
desrechtlichen Sanktionen bestraft werden, die vom
Verweis bis zum Verbandsausschluss und dem Entzug
des FMH-Titels reichen (Art. 47 Standesordnung).
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Redaktionelle Verantwortung beim Autor

Obergericht des Kantons Zirich

Geschafts-Nr, SB070062/U/jv

|. Strafkammer

Mitwirkend: Oberrichter Dr. W. Hotz, Vorsitzender, Oberrichterin lic. iur.
L. Chitvanni und Ersatzoberrichterin lic. iur. J. Haus Stebler
sowie der juristische Sekretér lic. iur. P. Winter

Urteii vom 20. Dezember 2007

in Sachen

A, ;
Geschadigte und Appellantin

vertreten durch Rechtsanwalt Prof. Dr. iur. Ernst Zeller, Lowenstr. 65, 8001 Zirich
sowie

Staatsanwaltschaft Limmattal/Albig, Stauffacherstr. 55, Postfach, 8026 Ziirich,

Anklagerin
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1. B 5
2. €

Angeklagte und Appellaten

1 verteidigt durch Rechtsanwailt lic. iur. Thomas Fingerhuth, Meier Fingerhuth
Fleisch, Langstr. 4, 8004 Ziirich

2 verteidigt durch Rechtsanwiltin lic. ur. Tanja Knodel, Teitler Miller + Partner,
Uraniastr. 40, 8001 Zirich

betreffend mehrfacher Betrug etc.

Berufung gegen ein Urteil des Einzelrichters in Strafsachen des Bezirkes
Horgen vom 4. September 2006 (GG060038)
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Anklage:

Die Anklageschrift der Staatsanwaltschaft Limmattal/Albis vom 21. Juni 2006
(Urk. 16) ist diesem Urteil beigeheftet,

Urteil der Vorinstanz vom 4. September 2006:

Der Einzelrichter erkennt:

1. a)  Der Angekiagte 1 wird vom Vorwurf des mehrfachen Betruges im Sinne von Art. 146
Abs. 1 StG8B und des Versuchs zum mehrfachen Betrug im Sinne von Art. 146 Abs. 1
StGB i.V.m. Art. 22 Abs. 1 StGB freigesprochen.

b) Der Angeklagte 1 wird vom Vorwurf der mehrfachen Anstiftung zum falschen &rztli-
chen Zeugnis im Sinne von Art. 318 Ziff. 1 Abs. 1 StGB i.V.m. Art. 24 Abs. 1 StGB
freigesprochen.

2. aj) Der Angekiagte 2 wird vom Vorwurf der Gehiifenschaft zum Betrug im Sinne von Art.
146 Abs. 1 StGB i.V.m. Art. 25 S1GB und des Versuchs zur Gehilienschaft zum Be-
trug im Sinne von Art. 148 Abs. 1 StGB i.V.m. Art. 25 StGB i.V.m. Art. 22 Abs. 1 StGB
freigesprochen.

b) Der Angeklagte 2 wird vom Vorwurf des mehrfachen falschen arztlichen Zeugnis im
Sinne von Art. 318 Ziff. 1 Abs. 1 StGB freigesprochen.

3. Auf die Schadenersatzforderungen der Geschédigten 1, 2 und 3 wird nicht eingetreten.

4. Die Gerichtsgebiihr fallt ausser Ansatz.

5. Die weiteren Kosten, bestshend in
Fr. 726.00 Schreibgebiihren
Fr. 150.00 Yorladungen
Fr. 76.00 Zustellungen
einschliesslich derjenigen der Untersuchung, bestehend in
Fr. 500.00 Kanzieikosten der Untersuchungsbehdérde
werden auf die Gerichtskasse genommen.
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= 3 o
6. Dem Angeklagten 1 wird eine Prozessentschidigung von Fr. 3'000.~ aus der Gerichiskasse
zugesprochen.
7. Dem Angeklagien 2 wird eine Prozessentschédigung von Fr. 2'000.- aus der Gerichtskasse
Zugesprochen.
8. Dem Angekiagten 1 wird eine Genugtuung von Fr. 750.— aus der Gerichiskasse zugespro-
chen.

9. Dem Angeklagten 2 wird eine Genugtuung von Fr. 1'500.—~ aus der Gerichtskasse zuge-
sprochen.

Berufungsantrige:

a) Des Vertreters der Geschédigten (Urk. 70 S. 11):

Aufhebung des angefochtenen Urteils.
Schuldspruch laut der Anklage.
Bestrafung nach der Beurteilung durch das Gericht.

P b N

Zusprechung der Schadenersatzanspriiche der Geschédigten,
unter Anordnung solidarischer Haftung von Herm B. und
Herrn Dr. C.

Kostenauflage an die Angeklagten.

o

6. Zusprechung von Umtriebsentschadigungen an die Geschadigten
A. sowie an die 6ffentliche Volksschule des Kantons Zirich,
sprich Volksschulamt und Schulgemeinde X.

b) Des Verteidigers des Angeklagten 1 (Urk. 72):

1. Die Berufung der A. vom 7. September 2006 sei abzuwei-
sen und das Urteil des Einzelrichters in Strafsachen des Bezirks
Horgen vom 4. September 2006 sei zu bestétigen.

2. Die Kosten des vorliegenden Verfahrens seien der A. auf-
zuerlegen, und diese sei zu verpflichten, B. fur seine Auf-
wendungen im vorliegenden Verfahren eine angemessene Ent-

schadigung und eine Genugtuung aus der Kasse der A. zZu
bezahlen.

¢} Der Verteidigerin des Angeklagten 2 {Urk. 74):

D)
et
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Die Berufung der A. sei abzuweisen, und es sei der Angeklagte
Dr. med. C. von sémtlichen Anklagevorwirfen freizusprechen.

Auf die Zivilforderung der A. sei nicht einzutreten.

Die Kosten des Berufungsverfahrens seien der A. aufzuerlegen
und diese sei zu verpflichten, dem Angeklagten eine angemessene
Genugtuung sowie eine Entschadigung flr entstandene Anwaltskosten
zu bezahlen.

Das Gericht erwéqt:

l. Verfahrensgang und Stellung der Geschéadigten

1.  Untersuchungsverfahren

1.1. Vorgeschichte

Am 8. Dezember 2004 kindigte der Angeklagte 1 im Verlauf eines Gesprichs mit
D._ ., Geschéfts- und Schulleiterin der A.____ (nachfolgend Geschadigte 1),
bei der es sich um eine Privatschule handelt, seine Lehrerstelle auf Ende des
Schuljahres (Ende Juli 2005; vgl. Urk. 2/B/2). In der Folge fand am 13. April 2005
am Vormittag in der grossen Pause ein erstes und am Nachmittag ein zweites
Treffen im Biiro der Schulleiterin statt, bei welchen Gesprachen der Hausvorstand
E._____ ebenfalls anwesend war. Am Nachmittag verliess der Angeklagte 1 den
Raum nach kurzer Zeit sehr aufgebracht und suchte gleichentags seinen Haus-
arzt auf. Dieser stellte dem Angeklagten ein Arbeitsunfahigkeitszeugnis fiir die
Zeit vom 14. April bis 18. April 2005 aus (Urk. 2/B/3). Am 19. April 2005 konsul-
tierte der Angeklagte 1 den Angeklagten 2, Dr. med. Facharzt fiir Psychiatrie, der
ihn in der Folge fir vier Wochen wegen Krankheit als arbeitsunfahig erklarte. Die-
ses Zeugnis traf geméss Darstellung der Geschadigten 1 erst am 21. April 2005
bei dieser ein {vgl. zum Ganzen Urk. 1). Gemdss (unbestrittener) Darstellung des
Angeklagten 1 wurde ihm gegeniber mit Schreiben vom 28. April 2005 die fristlo-
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se Kindigung ausgesprochen (Urk. 34), nachdem er ein Angebot der Geschadig-
ten 1 auf einvernehmliche Aufidsung des Vertragsverhaltnisses per 30. April 2005
nicht angenommen hatte (Urk. 2/B/8). Auf Aufforderung des Rechtsvertreters der
Geschédigten 1 vom 21. April 2005 begab sich der Angeklagte 1 am 25. und 26.
April 2005 zum Vertrauensarzt der Geschadigten, Dr. med. G._____ | Innere Me-
dizin FMH, spez. Kardiologie, welcher mit Brief vom 27. April 2005 an den Rechts-
vertreter der Geschédigten 1 tiber die Untersuchung berichtete (Urk. 2/B/12). Der
Angeklagte suchte nach seinen Frihlingsferien im Hinblick auf die mit dem Vertre-
ter der Geschéadigten 1, Rechtsanwalt Prof. Dr. Zeller, auf den 14. Mai 2005 ver-
einbarte Riickgabe der Schlissel und des Geschiftsautos sowie das Abholen von
personlichen Gegenstdnden am 10. Mai 2005 erneut den Angeklagten 2 auf. Mit
Schreiben vom 13. Mai 2005 ersuchte der Angeklagte 1 brieflich den Angeklagten
2 um die (vergessen gegangene) Bestitigung der fortdauernden Arbeitsunféhig-
keit (vgl. Schreiben in der Krankengeschichte: Urk. 13/3/5). Am 19. Mai 2005 stell-
te der Angeklagte 2 zuhanden des Rechtsvertreters der Geschéadigten ein zweites
arztliches Zeugnis aus und hielt darin fest, dass der Angeklagte 1 seit 13. April
2005 und sicher flr weitere vier Wochen nicht in der Lage sei, seine Lehrertéatig-
keit auszuliben (Urk. 13/3/6). Am 27. Mai 2005 schrieb der Vertrauensarzt der
Taggeldversicherung der Geschadigten 1, Dr. med. F____, an den Angekiagten
2 und ersuchte um einen detaillierten Bericht Giber die medizinischen Aspekte des
Falles. Im Antwortschreiben vom 30. Mai 2005 teilte der Angeklagte 2Dr. F._
unter anderem mit, der Angeklagte 1 habe sich wieder ziemlich erholt, und er ha-
be ihn ab dem 1. Juni 2005 wieder als arbeitsfahig beurteilt (Urk. 13/3/8 mit An-
hang). Mit Schreiben vom 16. Juni 2005 teilte die Taggeldversicherung K.
mit, der Vertrauensarzt wiinsche detaillierte Beantwortung der im Schreiben vom
27. Mai 2005 gestellten Fragen und auch einen medizinischen Bericht zum Vorfall
vom Juni 2001 (Urk. 13/3/8). Die Antwort des Angeklagten 2 datiert vom 15. Juli
2005 (Urk. 13/3/10). Zur Zeit ist ein arbeitsrechtliches Verfahren zwischen dem
Angeklagten 1 und der Geschadigten 1 am Arbeitsgericht Zirich héngig, da der
Angeklagte 1 seine fristiose Entlassung angefochten hatte und die Geschadigte 1
am 13. September 2005 Widerklage erhob.

1.2. Anzeige durch die Geschadigte 1 (A. )
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Mit Schreiben vom 8. November 2005 erstattete Prof. Dr. Zeller namens der Ge-
schéadigten 1 Strafanzeige gegen die beiden Angeklagten im Zusammenhang mit
den Zeugnissen vom 19. April und 19. Mai 2005 (Urk. 2/B/9 und 2/B/20).

1.3. Weiterung betreffend Geschadigte 3 (L. )

Mit Eingabe vom 1. Februar 2006 zeigte der Vertreter der Geschadigten 1 einen
- nach seiner Auffassung - weiteren Fall eines falschen arztlichen Zeugnisses so-
wie eines vollendeten Betrugs an (Urk. 4). Er machte geltend, der Angeklagte 2
habe den Angeklagten 1 bereits im Jahre 2001 nach nur einmaliger Konsultation
und halbstlndiger Psychotherapie fir volle vier Monate arbeitsunfahig geschrie-
ben. Dieses Zeugnis vom 28. Juni 2001 sei ausschliesslich dazu bestimmt gewe-
sen, zum Nachteil der Schule X.___ flr den Angeklagten 1 trotz fehlender Ar-
beitsunfahigkeit die Lohn- bzw. Lohnersatzzahlung fir Juli bis und mit Oktober
2001 zu erreichen.

1.4. Am 3. Januar 2006 fand beim Angeklagten 2 eine Hausdurchsuchung statt
und die Krankengeschichte betreffend den Angeklagten 1 wurde sichergestellt
(Urk. 13). Die beiden Angeklagten wurden von der Staatsanwaltschaft Limmat-
tal/Albis je am 8. Marz 2006 befragt (Urk. 6 und 7). Mit Schreiben vom 29. Mai
2006 wurde der K._____ (nachfolgend Geschadigte 2) mitgeteilt, sie gelte als
Krankentaggeldversicherung der Geschadigten 1 im Strafverfahren gegen die
beiden Angeklagten ebenfalls als Geschédigte. Darauthin bezifferte die Gescha-
digte 2 ihre Zivilanspriche (Urk. 11/1+2 sowie 3). Bereits am 21. Marz 2006 war
eine Anfrage an die Schulgemeinde X._ __ erfolgt (Urk. 12/1), worauf die
L. (Geschadigte 3) mit Eingabe vom 15. Juni 2006 in Vertretung der Voiks-

schulamtes sowie namens der Schulgemeinde X. das Interesse an einer

Strafverfolgung erklart und ein Schadenersatzbegehren gestellt sowie um Zu-
sprechung einer Umtriebsentschadigung ersucht hatte (Urk. 12/2 und 12/5). Die
Anklage wurde am 21. Juni 2006 erhoben (Urk. 16).
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2. Erstinstanzliches Verfahren / Teilnahme der Geschidigten

2.1. Zum Gang des erstinstanzlichen Verfahrens und der Frage des Teilnahme-
und Ausserungsrechts der Geschadigten kann vorab auf die Ausfilhrungen im Ur-
teil des Vorderrichters vom 4. September 2006 verwiesen werden (Urk. 55 S. 5 1.,
§ 161 GVG).

2.2. Dem Geschadigten muss geméiss § 283 Abs. 2 StPO nicht nur im Zivilpunit,
sondern auch zum Schuldpunkt das Wort erteilt werden. Indessen setzt dieser
aus der Garantie des fairen Verfahrens abgeleitete Anspruch des Geschadigten
voraus, dass dieser Uberhaupt am Strafverfahren teilnimmt und zivilrechtliche An-
spriche geltend macht (Donatsch / Weder / Hirlimann, Die Revision des Ziircher
Strafverfahrensrechts vom 27. Januar 2003, Zlrich 2005, S. 49). Wie indessen
bereits die Vorinstanz zu Recht festhielt, ist die Frage, ob ein Geschadigter, wel-
cher aufgrund der Rechtshangigkeit der gleichen Zivilanspriiche vor einem ande-
ren Gericht, diese nicht im héngigen Strafverfahren stellen und begriinden diirfe,
ebenfalis mit Ausfihrungen zum Schuldpunkt ausgeschlossen sei, damit nicht
entschieden. Die Vorinstanz liess die Frage offen und verwies richtig darauf, dass
ja auch gegen den Angeklagten 2 Schadenersatzbegehren gestellt wiirden und
die Geschadigte 1 nur schon deshalb zur Verhandlung vorzuladen sei und zum
Schuldpunkt Ausfiihrungen machen dirfe. Nach Auffassung des Spruchkérpers
dirfte indessen mit der zitierten Voraussetzung ohnehin vieimehr gemeint sein,
dass ein Geschadigter Gberhaupt Zivilanspriiche geltend macht, da er sonst kein
Interesse an der Kidrung des Sachverhaltes und Schaffung einer Rechtsgrundla-
ge fur seine Anspriche hétte. Die Vorinstanz hat somit zu Recht den Vertreter der
Geschadigten 1 zum Vortrag zugelassen.

3. Berufungsvetfahren

3.1. Nach Zustellung des Urteilsdispositivs erklérte der Vertreter der Geschéadig-
ten 1 mit Eingabe vom 7. September 2006 rechtzeitig (allein im Namen der Ge-
schédigten 1) Berufung (Urk. 41). Die Beanstandungen wurden nach Zustellung
des begrindeten Entscheids mit Eingabe vom 12. Dezember 2006 ebenfalls
rechizeitig vorgebracht (Urk. 50). Gemass § 411 Ziff. 3 StPO ist ein Geschadigter
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legitimiert, sowohl gegen einen Freispruch als auch mit Bezug auf die Zivilanspri-
che Berufung zu erkldren. Einig ist sich die Lehre dahingehend, dass ein Gescha-
digter die Strafzumessung nicht anfechten kann. Bei der Sanktion und deren Zu-
messung geht es im Wesentlichen um einen kriminalpoliti'schen Entscheid, der
nur staatliche Interessen berthrt. Zu Recht wurde in den Materialien zur Revision
von § 411 Ziff. 3 StPO angefihrt, fur Rachegeluste des Geschédigten sei kein
Platz (Schmid, Strafprozessrecht, 4. A., Zirich 2004, N 1028 S. 388; Donatsch /
Weder / Hurlimann, a.a.0., S. 55 f.). Wenngleich dieselben Zivilanspriiche nicht
zweimal, sowohl im arbeitsrechtlichen Verfahren als auch im Strafverfahren gel-
tend gemacht und beurteilt werden kénnen (Schmid in Donatsch / Schmid, Kom-
mentar zur Strafprozessordnung des Kantons Zirich, Zirich 1997, N 15 zu § 192
StPO), ist deshalb auch auf die Berufung betreffend den Angeklagten 1 - zumin-

dest, was den Freispruch anbelangt - einzutreten.

3.2. Gemiéss Aufforderung in der Prasidialverfligung vom 13. Mérz 2007 stellten
die Angeklagten Beweisantrége fur den Fall, dass die Berufungsinstanz einen
Schuldspruch in Erwdgung ziehe, und ersuchten um Einvernahme verschiedener
Arzte, die den Angeklagten in den fraglichen Zeitraumen behandelt respektive un-
tersucht hatten (Urk. 62 und 63, Dr.H.__ . Dr.l__ _ und Dr.G.___ ) Der
Angeklagte 1 beantragte ferner - wiederum nur fur den Fall, dass keine Be-
stétigung des vorinstanzlichen Freispruchs erfolge - die Befragung seines Rechts-
vertreters im Zivilverfahren, Rechtsanwalt lic. iur. Kurt Meier, als Zeuge sowie mit
Bezug auf Anklageziffer 2 die Einholung eines psychiatrischen Fachgutachtens
zur Frage, ob die Diagnose von C.____ richtig und die darauf angeordnete Ar-
beitsunfahigkeit angemessen war (Urk. 62 S. 2). Die Geschadigte 1 stellte keine
Beweisantrage und verwies auf die bei den Akten befindlichen Beweismitte!, wel-
che ihres Erachtens die Anklage als vollstdndig zutreffend beweisen wiirden. Sie
ersuchte jedoch unter Verweis auf § 420 Abs. 2 StPO darum, fiir den Fall, dass
das Berufungsgericht nicht auf die Urkundenbeweise abzustellen gedenke, die
notwendigen Beweismassnahmen zur Bestétigung der Urkundenbeweise von
Amtes wegen anzuordnen (Urk. 61).
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3.3. Am 25. Juni 2007 reichte der Geschadigtenvertreter eine "gutachtliche Stel-
lungnahme" von Professor Dr.med. M.____ ein (Urk. 67/1). Dieser erstattete
seine Stellungnahme aufgrund von schriftlichen Unterlagen, die ihm der Gescha-
digtenvertreter zur Verfigung gestellt hatte (vgl. Urk. 67/2 und 67/3). Dem Ge-
schadigtenvertreter ist grundsétzlich darin beizupflichten, dass Beweismittel auch
noch im Berufungsverfahren beigebracht werden kénnen. Der Einwand der Ver-
teidiger beider Angeklagten, wonach nach Ablauf der Frist zur Benennung von
Beweismitteln im Berufungsverfahren das Recht auf weitere Beweismittelabnah-
me verwirkt sei (Urk. 72 8. 4 und Urk. 74 S. 3), ist nicht stichhaltig. So gilt im
Strafverfahren die Offizial- respektive Untersuchungsmaxime und bei unvollstén-
diger Beweislage hat das Gericht unter Umsténden von Amtes wegen eine Be-
weisergdnzung vorzunehmen. Inwiefern diese nachgereichten Unterlagen zu Las-
ten der Angeklagten verwertbar sind, wird indessen im Rahmen der Ausfiihrungen
zum Schuldpunkt zu prifen sein. Ferner stellte der Geschéadigtenvertreter dem
Gericht die Einvernahmen der beiden Angeklagten im Rahmen des zwischen dem
Angeklagten 1 und der Geschédigten 1 héngigen arbeitsrechtlichen Verfahrens
mit Eingabe vom 23. November 2007 zu (Urk. 69/1 und 69/2).

il. Prozessuales (Beanstandungen und Beweisergénzungen)

1.  Erwdgungen der Vorinstanz

Der Vorderrichter erachtete den in der Anklageschrift geschilderten usseren Ab-
lauf der Ereignisse zwar als weitgehend unbestritten (Urk. 55 S. 7 f.), kam aber im
Rahmen der rechtlichen Wardigung zum Schluss, dass keine unwahren drztlichen
Zeugnisse ausgestellt worden seien (Urk. 55 8. 101f.,, S. 14 ff. sowie S. 19 ff.).
Weiter hielt er fest, verschiedene Beweismittel (schriftliche Akten- und Telefon-
notizen von Mitarbeitern der Geschadigten 1 und schriftliche Berichte von Arzten,
welche von der Geschidigten 1 beigezogen wurden) seien nicht zu Lasten der
Angeklagten verwertbar, da den Angekiagten Teilnahmerechte an Befragungen
und das Recht auf Stellung von Erganzungsfragen zustehe (Urk. 55 S. 14 f.). Zu-
dem erfolgte auch ein Freispruch betreffend den Vorwurf des Betruges, da es
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- weil eben keine falschen Zeugnisse verwendet worden seien - an einer arg-
listigen Tduschung gemangelt habe (Urk. 55 S, 28 ff.).

2. Umfang der Berufung und Beanstandungen

2.1. Die Geschédigte 1 erklérte mit Eingabe vom 12. Dezember 2006 (Urk. 50),
die Berufung richte sich gegen die vorinstanzlichen Freispriiche laut Dispositiv Zif-
fer 1.a) und b) sowie 2.a) und b) des Urteils vom 4. September 2006, auch gegen
Dispositiv Ziffer 3 (Nichteintreten auf die Schadenersatzbegehren der Geschadig-
ten 1, 2 und 3) sowie gegen die Regelung der Kosten- und Entschadigungsfolgen
der Ziffern 4, 5, 6, 7, 8 und 9 des vorinstanziichen Urteils. Mithin werden von der
Geschédigten 1 sdmtliche Dispositivziffern des Urteils vom 4. September 2006
angefochten.

2.2. In den schriftichen Beanstandungen machte der Geschadigtenvertreter gel-
tend, die Berufung richte sich gegen falsche Tatsachen- und Beweismittelwiirdi-
gung inklusive Verletzung von Erfahrungsgrundséatzen und Ausserachtlassen von
Erfahrungswissen durch den Vorderrichter, mangelhafte Auseinanderhaltung von
Personalbeweisen und sachlichen Beweismittein sowie falsche Rechtsanwen-
dung (Urk. 50 S. 2 Ziffer 2).

2.3. Diese Beanstandungen sind sehr allgemein gehalten. Gemass einem neue-
ren Entscheid des Bundesgerichts muss mit den Beanstandungen noch keine ei-
gentliche Berufungsbegriindung erfolgen (1P.69/2007), weshalb erstere folglich

als ausreichend anzusehen sind. Es ist somit grundsatzlich auf die Berufung ein-
zutreten.

2.4.1. Der Geschadigtenvertreter prazisierte anlésslich der heutigen Berufungs-
verhandlung die Verletzung von Erfahrungsgrundsétzen und das Ausserachtlas-
sen von Erfahrungswissen wie folgt (Urk. 70 S. 4 £.): Das angefochtene Urteil wei-
se zwei fundamentale Fehler auf, indem es - entgegen den darin enthaltenen Er-
wagungen - nicht zutreffe, dass die Beurteilung mittels eines Arztatiestes sozusa-
gen doppelt subjektiv sei. Ferner sei auch die Behauptung im angefochtenen Ur-
teil unzutreffend, wonach ein falsches &rztliches Zeugnis nur vorliege, wenn die
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Arbeitsfahigkeit nachgewiesen wére; diese Behauptung kénnte nur zutreffen,
wenh es einen Erfahrungsgrundsatz gabe, dass arztliche Arbeitsunfdhigkeitsbe-
scheinigungen wahr seien, was laut klarem Fachwissen von Medizin und Recht
nicht der Fall sei. Gemé&ss bundesgerichtlicher Rechtsprechung und Rechtslehre
kdnnten und missten hingegen aligemein zugéngliche Tatsachen als Erfahrungs-
sétze beachtet werden, auch wenn sie das Gericht aus Fachwissen ermittein
misse. Das mit den anlasslich der Berufungsverhandlung eingereichten Akten-
stlicken (Urk. 71/1-11) erwiesene Fachwissen von Medizin und Recht weise die-
jenigen Erfahrungssétze aus, nach denen &rztliche Atteste keine erhdhte Wahr-
scheinlichkeit fiir Richtigkeit hatten. Als Erfahrungssatz ergebe sich die gesicherte
Erkenntnis, dass es keinen erhthten Beweiswert arztlicher Arbeitsunfahigkeitsat-
teste gebe.

Vorab ist einstweilen dem Vorderrichter darin beizupflichten, wenn er sinngemaéss
dussert, dass in erster Linie der konkrete Fall zu beurteilen ist (vgl. Urk. 55 S. 27).
Im Ubrigen beziehen sich die Vorbringen des Geschadigtenvertreters vor allem
auf zivilrechtliche Verfahren und stiitzen sich teilweise auf ausléndische Studien,
die nicht ohne weiteres auf schweizerische Verhdalinisse Uibertragen werden kan-
nen. In einem Strafverfahren gelten sodann besondere Beweisregeln, insbeson-
dere sind die Unschuldsvermutung sowie der Grundsatz 'in dubio pro reo’ zu be-
achten und der Staat hat dem Angeklagten ein strafbares Verhalten nachzuwei-
sen (vgl. dazu unten Ziffer 111.3.3.). Soweit nétig, ist beim Schuldpunkt auf die ent-
sprechenden Vorbringen des Geschadigtenvertreters zuriickzukommen.

24.2.1. Mit Bezug auf die geltend gemachte "mangelhafte Auseinanderhaltung
von Personalbeweisen und sachlichen Beweismitteln” ist der Geschadigtenvertre-
ter offenbar der Meihung, alle eingereichten Unterlagen seien Urkundenbeweise
und als solche verwertbar (vgl. auch nachstehende Ziffer 3.1.1.).

2.4.2.2. Dem Vorderrichter ist beizupflichten, dass die Aktennotizen der Mitarbei-
ter der Geschadigten 1 (Urk. 2/B/4, 2/B/5 und 2/B/7) als solche - soweit sie die
Angeklagten belasten sollten - nicht verwertbar sind, sondern durch eine Zeugen-
befragung unter Wahrung des Teilnahme- und Fragerechts der Angeklagten - ve-
rifiziert respektive eingebracht werden missten (Urk. 55 S. 14 1. Ziffer 3.1.4.2,
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§ 161 GVG, vgl. statt vieler dazu auch Pra 2000 Nr. 163 S. 987 und Schmid,
a.a.0., N 653). Da dem Angeklagten 1 in der Anklageschrift nicht vorgeworfen
wird, er habe seine Krankheit quasi "vorangeklindigt" respektive bereits am
Abend des 13. April 2005 gegeniber der Sekretérin erkidrt, er komme Gberhaupt
nicht mehr, ist nicht ersichtlich, was die Feststellungen der Mitarbeitenden mit Be-
zug auf die Frage, ob der Angeklagte 1 tatséchlich krank und anschliessend ar-
beitsunfahig war, Belastendes hergeben sollten. Die Vorinstanz hat diese zu
Recht als entlastend berticksichtigt (Urk. 55 S. 20). Selbst wenn der Angeklagte 1
am Morgen des 13. April 2005 nach dem ersten Gesprdch sagte, er sei bald nicht
mehr hier und am Abend nach dem Arztbesuch angab, dass er nicht mehr zu-
rickkomme, ware dies in der damaligen Situation nicht weiter erstaunlich, da der
Angeklagte 1 nach Darstellung auch der Mitarbeiter der Geschadigten 1 an jenem
Tag sehr nervés und ausser sich war (Urk. 2/B/4, 2/B/5 und 2/B/7). In diesem Zu-
sammenhang wirde eine derartige Aussage auch noch nicht bedeuten, dass er
bis zum Abschluss des Schuljahres nicht mehr kdme. Nur am Rande ist zu be-
merken, dass die Notiz des Hausvorstandes E.___ |, wonach der Schlisselbund
des Angeklagten 1 nach dessen Uberstiirztem Verlassen der Schule noch im
Schulzimmer auf dem Schreibtisch lag, der Korpus offen stand und der Laptop
eingeschaltet war (Urk. 2/B/5 S. 2), nicht auf eine im voraus geplante und lediglich
inszenierte Krankheit hindeutet.

2.42.3. Bezlglich der Stellungnahmen verschiedener Arzte (Urk. 2/B/12 und
2/B/22 sowie 5/2 und 67/1) ist festzuhalten, dass diese entweder vom Vertreter
der Geschadigten 1 oder von der Geschédigten 2 beauftragt wurden und somit ai-
lenfalls sogenannte "Privatgutachten” darstellen. Dies gilt im Ubrigen auch fir die
vom Angeklagten 2 beigebrachte Stellungnahme von Dr. N, (Urk. 36). Da
Dr.G._____ den Angeklagten 1 selber untersucht hat, kommt er sicher auch als
(sachverstandiger) Zeuge betreffend seine diesbeziiglichen Feststeliungen in
Frage (Schmid, a.a.0., N 628 und S. 230 Fussnote 220, wo festgehalten wird, der
behandelnde Arzt, der Uber seine Feststellungen, die er in einer beruflich beson-
ders gualifizierten Steilung gemacht habe, aussagen solle, bleibe Zeuge). Daran
andert auch nichts, dass der Angeklagte 1 sein Einversténdnis zur Beantwortung
der Fragen des Geschadigtenvertreters gegeben hat, da dies die Frage des Arzt-
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geheimnisses betrifft und der Angeklagte, der insbesondere die Antworten nicht
kannte, damit nicht auf sein Recht auf Stellung von Erganzungsfragen verzichtete.
Die Ausfihrungen auf Seite 1 des Schreibens vom 27. April 2005 und die Unter-
suchungsbefunde werden - wie wohl auch die Antworten auf die Fragen 1 bis 6 -
jedoch nicht in Frage gestellt und somit erlibrigt sich diesbezlglich eine Zeugen-
befragung. Soweit das Schreiben indessen die Diagnose oder die Frage der Ar-
beitsfahigkeit betrifft (Fragen 7 bis 11), hat sich Dr. G___ als Sachverstandiger
gedussert und diesbezlglich ist wohl von einem Privatgutachten auszugehen, auf
das nicht ohne weiteres abgestellt werden kann (Schmid, a.a.0., N 671). Dies er-
gibt sich aus einem kirzlich ergangenen Urteil des Bundesgerichtes vom
9. Februar 2007 (6P.223/2006 = Pra 2007 Nr. 96), wo festgehaiten wurde:

243 Wenn Sachverhaltsfeststellungen (etwa im Zusammenhang mit der Zurech-
nungsfihigkeit) besonderer Kenntnisse bediirfen, soll das Gericht nur nach Anhérung
eincs Sachverstindigen entscheiden. Nach der bisherigen publizierten Rechispre-
chung des Bundesgerichtes setzt dies nicht zwingend voraus, dass der Richter den
Sachverstindigen selbst bestimmt. Legt der Beschuldigte cin Privatgutachten vor,
kénnen die zustindigen Behorden auf die Anordnung eincr weitcren Begutachtung
verzichten, sofern der privat bestellte Sachverstdndige sein Gutachten aufgrund weit-
gehend vollsténdiger Informationen erstellt hat und dic durchgefiihrte Untersuchung
als umfassend erscheint (BGE 113 TV 1 E. 2 mit Hinweiscn).

Ob an dieser Rechtsprechung festgehalten werden kann, ist fraglich. Ein Parteigutach-
ten besitzt nicht den gleichen Stellenwert wie ein Gulachten, das vom Gerichi nach
dem vorgegebenen Verfahrensrecht eingeholt wurde. Der Privatgutachter ist nicht un-
abhiingig und unparteiisch wic der amtliche Sachverstindige, sondern er ist Beauf-
tragter des Angeschuldigten, mithin ciner Partei. Die Ergebnisse von Privatgutachten,
welche im Aufirag des Beschuldigten erstellt worden sind, gelten denn auch als Be-
standteil der Parteiverbringen (BGE 127173 8. 82; 97 [ 320 E. 3 S. 325; vgl. Mari-
anne Heer, Basler Kommentar, Strafgcsetzbuch 1, N 41 vor Art. 42), Zwar ist nicht
ausgeschlossen, dass das Gericht in der Lage ist, entsprechend den Richtlinicn zur
Beweiswiirdigung zu prizfen, ob das private Gutachten in rechtserheblichen Fragen
berzeugt (vgl. BGE 125 V 351 E. 3c). Es besteht jedoch die Gefahr, dass der Richter
ein qualitaliv ungeniigendes Gutachten nicht richtig wiirdigen kann, weil ihm das cat-
sprechende Fachwissen fehlt. Privatgutachtetliche Schlussfolgerungen, die dem An-
liegen des Auftraggebenden angepasst sind, kdnnen vom Laien oft nur schwer auf ih-
re Zuverlissigkeit tiberpriift werden. Dies gilt namentlich, wenn sie auf einer unvoll-
standigen Grundlage beruhen. Zu erkennen, welche Elemente fiir ein Gutachicn, das
den geltenden wissenschaftlichen Anforderungen geniigt, im Einzclnen notwendig
sind, erfordert in der Regel ein Fachwissen, das dem Richter eben gerade fehit. Er ist
auf ein Gutachten angewiesen, welches lege artis erstellt wurde, wenn er in der Lage
scin soll, dessen Uberzeugungskraft zu tiberpriifen. Das Bundesgericht hat deshalb in
cinem unverdffentlichten Entscheid festgehalten, dass ein Parteigutachten grundsatz-
lich bloss geeignet ist, die Erstellung eines (zusitzlichen) Gerichtsgutachtens zu
rechtfertigen oder darzulegen, dass das Gerichtsgutachten nicht schliissig oder man-
gelhatt ist. Das Abstellen auf ein Privatgutachten wiirde sich daher grundsiitelich als
willkiirlich erweisen (Urteil des Bundesgerichts 6P.158/1998 vom 11. Februar 1999,
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E. 3b, zitiert in: Felix Bommer, Basler Kommentar, Strafgesetzbuch I, N 15 zn
Art. 13 StGB; Entscheid des Bundesgerichts 6P.223/2006 vom 9.2.2007 = Pra2007
Nr. 96).

in sinngemdsser Anwendung von § 127 StPO wird somit die Einholung eines me-
dizinischen Gutachtens durch das Gericht oder die Untersuchungsbehorden
ernsthaft zu prifen sein (vgl. dazu auch nachfolgend unter Ziffer 3.1.3.). Fiir den
Fall, dass ein Sachverstdndigengutachten eingeholt wiirde, wéren aber sicher
auch die behandeinden Fachpersonen (Psychologe Dr. |.___ [2001] und Haus-
arzt Dr. H.____ [2005]) vorgéngig als Zeugen zu befragen, wie dies von der Ver-
teidigung beantragt wird, da deren Aussagen zuséatzliche Grundiagen fiir die Gu-
tachtenerstellung bringen kdnnten. Diesfalls ware aufgrund des Umfangs der Un-
tersuchungsergénzungen eine Rickweisung an die Untersuchungsbehérde ange-
Zeigt.

3. Beweisantrdge respektive Beweiserganzung
3.1. Geschadigte

3.1.1. Der Geschédigtenvertreter ist, wie erwahnt, der Ansicht, die Bewsismittel,
welche die Anklage als zutreffend beweisen wiirden, 1agen vollstandig bei den Ak-
ten. Falls das Berufungsgericht nicht auf die Urkundenbeweise in den Gerichtsak-
ten abstellen wolle, werde beantragt, die Beweismassnahmen zur Bestétigung der
Urkundenbewsise (wie Zeugenbeweise) von Amtes wegen anzuordnen (Urk. 60).

3.1.2. Die Geschédigtenvertretung beruft sich somit ausschliesslich auf die bereits
bei den Akten liegenden Beweismittel respektive auf die im Rahmen des Beru-
fungsverfahrens nachgereichten Beweismittel (Gutachtiiche Stellungnahme vom
14. Juni 2007: Urk. 67/1 sowie Protokoll der Befragungen der Angeklagten var
Arbeitsgericht vom 23. Mai 2007 und Ende Oktober 2007: Urk. 69/1 und 69/2).
Hier sind Beweiserganzungen somit nur notwendig, sofern und soweit das Beru-
fungsgericht der Meinung ist, die vorhandenen Beweismitte] wilrden - sofern sie
verwertbar seien beziehungsweise 'verwertbar gemacht' wiirden - den Anklage-
sachverhalt belegen und voraussichtlich, in Abweichung zur Vorinstanz, zu einem
Schuldspruch flihren.
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3.1.3. Die Vorinstanz hat mehrfach erwéhnt, es lagen keine Beweise wie zum
Beispiel Gutachten bei den Akten, welche belegen wiirden, dass der Angeklagte
in den fraglichen Zeitrdumen arbeitsfahig gewesen sei. Solche Beweise hatten
durch die zustédndige Staatsanwaltschaft beigebracht werden mussen (Urk. 55
S. 13 und 27). Gestiitzt auf § 420 Abs. 2 StPO hat die Berufungsinstanz analog
dem erstinstanzlichen Verfahren (§§ 176 und 183 Abs. 2 StPQ) indessen das
Recht und die Pflicht, von Amtes wegen diejenigen ergénzenden Beweise zu er-
heben oder von der Untersuchungsbehtrde erheben zu lassen, die notwendig
sind, um den Fall in sachverhaltsméssiger und rechtlicher Hinsicht beurteilen zu
kénnen.

3.2. Verteidigung

3.2.1. Der Verteidiger des Angekiagten 1 (Urk. 62) und die Verteidigerin des An-
geklagten 2 (Urk. 63) beantragen sodann die Einvernahme von sogenannten Ent-
lastungszeugen respektive von Zeugen, welche - entweder als behandelnde oder
untersuchende Arzte oder als Rechtsvertreter - Kontakt mit dem Angeklagten 1
hatten und Angaben zum Gesundheitszustand des Angeklagten 1 in den fragli-
chen Zeitrdumen machen kénnen.

3.2.2. Auch hier kommen Beweisergéanzungen somit in erster Linie in Frage, wenn
das erkennende Gericht - entgegen der Einschitzung des Vorderrichters - zur
Auffassung gelangt, ein Schuldspruch sei méglich oder wahrscheinlich.

3.3. Es wird somit vorliegend im Rahmen der Ausfiihrungen zum Schuldpunkt zu
prifen sein, ob gestitzt auf die vorhandenen Beweismitte!l ein Schuldspruch
wahrscheinlich erscheint und ob allenfalls weitere Abklarungen nétig sind, um die
zentrale Frage, ob die durch den Angeklagten 2 ausgesteliten Zeugnisse objektiv
und subjektiv unwahr sind, zu entscheiden.
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. Schuldpunkt

1.  Ankiagevorwurf und Standpunkt der Angeklagten

1.1. Anklagevorwurf

Die Vorinstanz hat den Anklagevorwurf weitgehend zutreffend zusammengefasst,
worauf verwiesen werden kann (Urk. 55 $. 7 f. Ziffer 2.1.1., § 161 GVG). Zu er-
génzen ist jedoch, dass die Anklage weiter ausfihrt, der Angeklagte 1 sei im April
{ Mai 2005 nicht im medizinischen Sinn krank, sondern lediglich aufgrund der sub-
jektiven Unvertraglichkeit mit der Schulleiterin nicht mehr gewillt gewesen, seiner
Lehrertatigkeit bei der Geschéadigten 1 nachzukommen und habe mit dem Zeug-
nis nur den Eindruck bei seiner Arbeitgeberin erwecken wollen, er sei wirklich
krank. Ferner halt die Anklageschrift fest, mit ambulanter psychologischer bzw.
psychiatrischer Begleitung wére eine Arbeitsfahigkeit zu 100 % weiterhin moglich
gewesen.

1.2. Standpunkt der Angeklagten

Wohi bestreiten die Angeklagten 1 und 2 den dusseren Ablauf nicht. Indessen
stellen sie sich entschieden auf den Standpunkt, es habe eine krankheitsbedingte
Arbeitsunfahigkeit beim Angeklagten 1 bestanden, so dass weder der Angeklagte
2 ein unwahres Zeugnis ausgestellt, noch der Angekiagte 1 diesen zur Ausstel-
lung eines solchen angestiftet habe. Auch ein betriigerisches Handeln (Erwirken
von Lohnfortzahlungen respektive Versuch der Erhéltlichmachung von Kranken-
taggeldern durch Vorspiegelung einer nicht bestehenden Krankheit mittels fal-

schem Arztzeugnis) respektive Hilfeleistung dazu wird von den Angeklagten ve-
hement bestritten.

2. Rechtliches betreffend Art. 318 StGB

2.1. Obijektiver Tatbestand
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2.1.1. Zu den objektiven Tatbestandselementen kann vorab auf die Ausfilhrungen
des Vorderrichters verwiesen werden, welche wie folgt lauten (Urk. 55 S. 81,
§ 161 GVG):

"Nach Art. 318 Ziff. 1 Abs. 1 SiGB machen sich Arzte, Zahnarzte, Tierdrzte und Hebam-
men strafbar, wenn sie vorséatzlich ein unwahres Zeugnis ausstelien, das zum Gebrauche
bei einer Behdrde oder zur Erlangung eines unberechtigten Vorteils bestimmt, oder das
geeignet ist, wichtige und berechtigte Interessen Dritter zu verletzen. Wer jemanden zu
dem von inm veribten Verbrechen oder Vergehen vorsatzlich bestimmt hat, wird nach
der Strafandrohung, die auf den Tater Anwendung findet, bestraft (Art. 24 Abs. 1 StGB).

Als Sonderdelikt kdnnen Tater im Sinne von Art. 318 Ziff. 1 Abs. 1 StGB nur Arzte, Zahn-
arzte, Tierarzte und Hebammen sein. Eine weitere objektive Voraussetzung ist das Aus-
stellen eines unwahren Zeugnisses. Ein Zeugnis ist unwahr, wenn durch die schrifiliche
Ausserung ein unzuireffendes Bild vom Gesundheitszustand des Menschen vermittelt
wird (Stratenwerth, Schweizerisches Strafrecht, Besonderer Teil Il: Straftaten gegen Ge-
meininteressen, 5. Auflage, Bern 2000, § 58 N 16). Die in einem Zeugnis beurkundeten
Tatsachen missen sich nach dem Sinn des Gesetzes auf Feststellungen beziehen, fur
welche der Téater sachkundig ist. Bei der Beurieilung, ob ein Arztzeugnis mit der Wahrheit
Ubereinstimmi, ist zu berlcksichtigen, dass es auf einem Sachverhalt berunt, welcher oft
zuerst durch den Patienten und anschliessend vom Arzt interpretiert wird. Die Grundia-
gen, gestitzt auf welche &rztliche Zeugnisse ausgestellt werden, beinhalten daher ge-
zwungenermassen eine subjektive Komponente. Bezugspunkt fiir die Wahrheit ist daher
nicht objektiv der Gesundheitszustand des Patienten, sondern subjektiv die entsprechen-
de Diagnose des behandelnden Arztes (Boog, in: Niggli/Wiprachtiger [Hrsg.], Basler
Kommentar, Strafgesetzbuch II: Art. 111-401 StGB, Basel/Genf/Miinchen 2003, N 3 zu
Art. 318 StGB). Vorausgesetzt wird weiter eine bestimmie Zweckbestimmung des Zeug-
nisses, so unter anderem zur Erlangung eines unberechtigten Vorteils. Die Zweckbe-
stimmung kann sich dabei aus dem Zeugnis selbst ergeben, aber auch aus den Absich-
ten der Beteiligten im Einzelfall (Stratenwerth, a.a.0., § 58 N 18). Zu solchen Zeugnissen
z&hlen insbesondere auch unwahre Arbeitsunfahigkeitszeugnisse zuhanden von Arbeit-
gebern oder Zeugnisse zuhanden von Krankenkassen oder Versicherungsgesellschaften
zur Erlangung unberechtigter Leistungen (Baog, a.a.0., N 9 zu Art. 318 StGB)."

2.1.2. In der neu erschienenen 2. Auflage des Basler Kommentars sind keine we-
sentlichen Anderungen enthalten (BSK Strafrecht Ii — Boog, 2. A. 2007, N2 ff. zu
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Art. 318 StGB). Ergénzend ist festzuhalten, dass ein Zeugnis unwabhr ist, wenn es
ein unzutreffendes Bild vom Gesundheitszustand des Menschen oder von den
Massnahmen (z.B. Notwendigkeit einer bestimmten Therapie) und von den
Schlussfolgerungen (z.B. Arbeitsunfahigkeit) vermittelt, welche gestiitzt darauf
anzuordnen respektive zu ziehen sind. Die in einem Zeugnis niedergeschriebene
Fehldiagnose erfiillt jedoch den Tatbestand nicht (Donatsch / Wohlers, Strafrecht
IV, 3. A, Zirich 2004, S.461 und BSK Strafrecht Il — Boog, a.a.0., N3 zu
Art. 318 StGB). Im Arbeitsrecht liegt Arbeitsunfahigkeit respektive Arbeitsverhin-
derung vor, wenn der Arbeitnehmer aus gesundheitlichen Grinden unféhig ist, die
gemass Arbeitsvertrag geschuldete Arbeitsleistung zu erbringen. Massgeblich ist
eine individuell-konkrete Bemessung der Arbeitsunfahigkeit im Einzelfall, bezogen
auf die jeweilige vertragliche Arbeitspflicht des Arbeitnehmers (Brihwiler, Verhin-
derung und Verminderung der Arbeitsunfahigkeit in Case Management und Ar-
beitsunfahigkeit, Gabriela Riemer-Kafka (Hrsg.), Luzerner Beitrdige zur Rechts-
wissenschaft, Band 13, Ziirich 2006, S. 33).

2.2. Subjektiver Tatbestand

2.2.1. In subjektiver Hinsicht setzt der erforderliche Vorsatz insbesondere das
Wissen des Taters um die Unwahrheit der von ihm beurkundeten Tatsachen vor-
aus. Ferner muss er sich bewusst sein, dass das Zeugnis zum Gebrauch bei ei-
ner Behdrde oder zur Erlangung eines unrechtméssigen Vorteils bestimmi ist,
wobei Eventualvorsatz gentigt (Donatsch / Wohlers, a.a.0., S. 462).

2.2.2. Auch die fahrlassige Tatbegehung ist geméss Art. 318 Ziff. 2 StGB strafbar,
wobei sich die Fahrlassigkeit auf die Unwahrheit des Zeugnisses beziehen muss,
Irrtum Gber die Zweckbestimmung des Zeugnisses geniigt hingegen nicht (Boog,
a.a.0. N. 12 mit Verweisen). Der fahrlassigen Verwirklichung des Tatbestandes
macht sich schuldig, wer aus pflichtwidriger Unvorsichtigkeit die Unrichtigkeit sei-
ner Feststellung Gbersieht (Donatsch / Wohlers, a.2.0., S. 463). Die fahrlassige
Begehung setzt also voraus, dass ein unwahres Zeugnis geschaffen wurde. Der
Arzt stellt das Zeugnis unter Missachtung seiner Sorgfaltspflichten aus. Dies kann
infolge Unachtsamkeit oder durch eine grob fahriassige Berufspflichtverletzung
geschehen. Der Arzt darf einen Sachverhalt, eine Diagnose oder eine Folgerung
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daraus in einem Arztzeugnis nur dann bescheinigen, wenn sich der Inhalt dieses
Attestes mit dem gegenwartigen Stand der Wissenschaft und der allgemeinen Er-
fahrung vertreten lasst. Dabei darf ein Spezialist sein personliches Kénnen und
seine subjektive Meinung im Attest entsprechend berlcksichtigen, sofern sich
diese Ansicht mit respektablen Griinden halten lasst. Er handelt hingegen unsorg-
faltig, wenn er ein Zeugnis ausstellt, dessen Inhalt er weder durch eine vorausge-
gangene Untersuchung noch durch Erfahrungsgrundséatze belegen kann. Denn
der Arzt muss mit der Weiterverwendung des von ihm verfassten Attestes rech-
nen. Er darf folglich ein solches nur aufgrund sorgfaltiger Abklarungen ausstellen
(Dietsche, Das unwahre &arztliche Zeugnis nach Art. 318 StGB, Diss. Zirich 1983,
S. 101 1. = Urk. 2/C). Dietsche halt dafiir, es bestehe beispielsweise regelmassig
die Gefahr, dass ein Arzt fahrlassig ein unwahres Zeugnis ausstelle, wenn er nur
auf die Angaben seines Patienten abstellt, ohne diese weiter zu priffen. Denn ein
Arztzeugnis soll die sachverstandige Meinung eines Arztes und nicht bloss schrift-
lich die Beschwerden eines Patienten beinhalten (Dietsche, a.a.0., S. 80). Der
Autor weist aber auch darauf hin, das Bundesgericht habe mehrfach festgehalten,
dass die objektiven Umsténde, unter denen ein Arzt oftmals zu handeln verpflich-
tet ist, gewlirdigt werden mussten. Es kénne oft kein eindeutiger Entscheid iber
das erforderliche Mass der Sorgfalt getroffen werden, eine Diagnose oder eine
Therapie mége im Nachhinein als véllig falsch oder unangemessen erscheinen,
im damaligen Zeitpunkt kénne aber der Entscheid durchaus vertretbar gewesen
sein (Dietsche, a.a.0., 8. 103).

3. Qbjektiver Sachverhalt / Objektiver Tatbestand von Art, 318 StGB

3.1, Téterkreis und Tatobjekt

Die Vorinstanz hat zutreffend festgehalten, dass der Angeklagte 2 Psychiater und
damit Arzt im Sinne von Art. 318 StGB ist und in dieser Funktion unbestrittener-
massen dem Angeklagten 1 Arbeitsunfahigkeitszeugnisse ausstelite, welche (Ge-

sundheits-)Zeugnisse im Sinne des erwdhnten Artikels darstellten (Urk. 55 S. 10
Ziffer 3.1.2.).
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3.2. Vorbemerkung zur Tathandlung (Ausstelien eines unwahren Gesundheits-
Zeugnisses)

3.2.1. In der Folge hat sich der Vorderrichter eingehend damit auseinanderge-
setzt, ob der Tatbestand der Ausstellung eines unwahren Zeugnisses in objektiver
Hinsicht erflllt ist, mithin ob die Zeugnisse unwahr im Sinne des Gesetzes sind,
und verneinte dies mit beachtenswerter Begriindung, wobei er mit Bezug auf die
verschiedenen Zeugnisse im einzelnen abhandelte, dass die psychischen Belas-
tungen / der psychische Zustand des Angeklagten 1 Krankheitswert hatte und die
Annahme einer Arbeitsunfahigkeit nicht unrichtig war (Urk. 55 S. 10 ff. und 14 ff,
sowie 20 ff. und 23 ff.). Die Frage, ob ein Zeugnis unwahr ist, ist wohl eine
Rechtsfrage, wie der Vorderrichter festhielt. Indessen betreffen die Fragen, ob der
Angeklagte psychisch krank war {(Vorwurf in der Anklageschrift: "Der Angeklagte 1
war nicht im medizinischen Sinne krank, sondern war lediglich aufgrund der subjektiven
Unvertréglichkeit mit der Schulleiterin nicht mehr gewillt, seiner Lehrertétigkeit bei der SiL
nachzukommen") und deshalb eine Arbeitsunfahigkeit (Vorwurf in der Ankiage-
schrift: {...) obwohl mit ambulanter psychologischer bzw. psychiattischer Begleitung eine
Arbeitsfihigkeit zu 100% weiterhin moglich gewesen wére.") bestand, auch den Sach-
verhalt. in der Anklageschrift werden dazu auch noch verschiedene Behauptun-
gen aufgestellt: Der Angeklagte 2 habe nur auf die Aussagen seines Patienten
abgestellt und einen Raptus diagnostiziert, keine Behandiung veranlasst, keine
eigentliche psychische Erkrankung diagnostiziert, was vom Angeklagten 2 in die-
ser Absolutheit in Abrede gestellt wird.

3.2.2. Die Abhandlung unter dem Titel "Rechtliche Wirdigung" im vorinstanzli-
chen Entscheid flihrte aber fur die Verfahrensbeteiligten zu keinem Rechtsnach-
teil, da der Vorderrichter eine regelkonforme Beweiswirdigung vorgenommen hat

und die Berufungsinstanz ohnehin eine vollumféngliche Priffung des Schuldpunk-
tes vornehmen kann.

3.3. Beweisregeln

3.3.1. Arbeitsunfahigkeit setzt, wie erwahnt, voraus, dass ein Arbeithehmer aus
gesundheitiichen Grinden unfahig ist, die geméss Arbeitsvertrag geschuldste Ar-
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o T =

beitsleistung zu erbringen. Dies wurde dem Angeklagten 1 bekanntlich vom An-
geklagten 2 mehrfach attestiert. Dass diese Beurteilung unzutreffend war, muss
im Rahmen des Strafverfahrens seitens der Anklagebehérde nachgewiesen wer-
den. Dies im Unterschied zum Zivilverfahren, in dem ein Arbeitnehmer, der sich
auf Krankheit beruft, hierfur beweispflichtig ist (Schénenberger, Das Erschleichen
der Lohnfortzahlung unter Berufung auf Krankheit, Diss. Bern 2001, S. 64).

3.3.2. Gemdass dem in Art. 32 Abs. 1 BV und Art. 8 Ziff. 2 EMRK verankerten
Grundsatz 'in dubio pro reo’ ist bis zum gesetzlichen Nachweis seiner Schuld zu
vermuten, dass der wegen einer strafbaren Handlung Angeklagte unschuldig ist
(BGE 127 1 40, 120 la 31 E. 2b, Urteil des Bundesgerichtes vom 28. Dezember
2006, 6P.155/2006 und 6S.363/2006 E. 4). Als Beweislastregel bedeutet die Ma-
xime, dass es Sache der Anklagebehorde ist, die Schuld des Angekiagten zu be-
weisen, und nicht dieser seine Unschuld nachweisen muss. Der Grundsatz 'in du-
bio pro reo' ist verletzt, wenn der Strafrichter einen Angeklagten (einzig) mit der
Begrundung verurteilt, er habe seine Unschuid nicht nachgewiesen (BGE 127 1 38
E. 2a, mit Hinweis). Als Beweiswiirdigungsregel besagt die Maxime, dass sich der
Strafrichter nicht von der Existenz eines flir den Angeklagten ungunstigen Sach-
verhailtes Uberzeugt erkidren darf, wenn bei objektiver Betrachtung erhebliche und
nicht zu unterdrickende Zweifel bestehen, ob sich der Sachverhalt so verwirklicht
hat (6P.155/2006 und 6S.363/2006 E. 4.1). Die Uberzeugung des Richters muss
auf einem verstandesgemass einleuchtenden Schluss beruhen und fiir den unbe-
fangenen Beobachter objektiv und subjektiv nachvolizieshbar sein (Hauser /
Schweri / Hartmann, Schweizerisches Strafprozessrecht, 6. A., Basel 2005,
S. 247 Rz 11). Die Beweiswiirdigungsregel ist verletzt, wenn der Strafrichter an

der Schuld des Angeklagten hatte zweifeln miissen (BGE 127 | 41, 124 |V 87 E.
2a).

Ein Schuldspruch darf demnach nur dann erfolgen, wenn die Schuld des Ange-
kKlagten mit hinreichender Sicherheit erwiesen ist, d.h. Beweise dafur vorliegen,
dass der Angeklagte mit seinem Verhalten objektiv und subjektiv den inm zur Last
gelegten Straftatbestand verwirklicht hat. Dabei kann nicht verlangt werden, dass
die Tatschuld gleichsam mathematisch sicher und unter allen Aspekten unwider-
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legbar feststehe (vgl. Schmid, Strafprozessrecht, 4. A., Zirich 2004, N 288). Es
muss gendgen, wenn verninftige Zweifel an der Schuld des Angeklagten ausge-
schlossen werden konnen. Aufgabe des Richters ist es, seinem Gewissen ver-
pflichtet, in objektiver Wiirdigung des gesamten Beweisergebnisses, zu priifen, ob
er von einem bestimmten Sachverhait Gberzeugt ist und an sich mdgliche Zweifel
an dessen Richtigkeit zu iberwinden vermag (§ 284 StPO; ZR 72 Nr. 80; Gulde-
ner, Beweiswiirdigung und Beweisiast, S. 7; BGE 124 |V 88, 120 la 31 E. 2¢).
Bloss abstrakte oder theoretische Zweifel dirfen dabei nicht massgebend sein,
weil solche immer mdéglich sind (Hauser / Schweri / Hartmann, a.a.0., S. 247
Rz 12). Es genugt, wenn verniinftige Zweifel an der Schuld ausgeschlossen wer-
den k&nnen, hingegen darf ein Schuldspruch nie auf blosser Wahrscheinlichkeit
beruhen. Lasst sich ein Sachverhalt nicht mit letzter Gewissheit feststellen, was
schon im Wesen menschlichen Erkenntnisvermtigens liegt, so hindert dies den
Richter nicht, subjektiv mit Gewissheit davon Uberzeugt zu sein. Angesichts der
Unschuldsvermutung besteht somit Beweisbedirftigkeit, d.h. der verfolgende
Staat hat dem Beschuldigten alle objektiven und subjektiven Tatbestandselemen-
te nachzuweisen (vgl. dazu Schmid, a.a.0., N 5989) und nicht der Angeklagte hat
seine Unschuld zu beweisen (BGE 127 | 40).

3.4. Beurteilung mit Bezug auf Anklageziffer 1 betreffend 2005 (Geschadigte:
A

)

3.4.1. Anklageprinzip

3.4.1.1. Die Vertreterin des Angeklagten 2 brachte vor Vorinstanz und auch heute
vor, eine effektive Verteidigung sei nicht méglich, da in der Ankiageschrift nicht
genau umschrieben sei, was ihrem Klienten vorgeworfen werde. So sei aufgrund
der widersprichlichen Umschreibung, wonach einerseits der Angeklagte 1 nicht
im medizinischen Sinne krank gewesen sei und andererseits eine 100%-ige Ar-
beitsunfahigkeit attestiert worden sei, obwohi mit ambulanter psychologischer
bzw. psychiatrischer Begleitung eine Arbeitsfahigkeit zu 100 % weiterhin méglich
gewesen ware, weshalb also doch von einer behandlungsbedirftigen Krankheit
auszugehen sei, unklar, was nun der Anklagevorwurf sei. Es stelle sich die Frage,

ob die Staatsanwaltschaft die Unwahrheit des Zeugnisses darin sehe, dass
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Dr.C.____ einen Gesunden krank geschrieben habe oder dass er einen unter
psychologischer bzw. psychiatrischer Begleitung arbeitsfdhigen Kranken fir ar-
beitsunfahig erklart habe: Insbesondere gehe aus der Anklageschrift nicht hervor,
ob die Staatsanwaltschaft B._____ als gesund oder krank erachte (Urk. 35 S. 3
sowie Urk. 74 S. 2 1.).

3.4.1.2. Dem ist indessen entgegen zu halten, dass aus der Anklage hinreichend
Klar hervorgeht, der Angeklagte 1 sei nicht im medizinischen Sinne krank gewe-
sen und mit entsprechenden psychologischen oder psychiatrischen Begleitmass-
nahmen sei der Angeklagte volil arbeitsfahig gewesen, so dass die Unwahrheit im
Bescheinigen einer krankheitsbedingten vollen Arbeitsunfahigkeit zu erblicken ist.

3.4.2. Diagnose und Arbeitsunfahigkeit

3.4.2.1. Offenbar steht der Vermerk "PTSD" in der vom Angeklagten 2 gefiihrten
Krankengeschichte betreffend den Angekiagten 1 (Urk. 13/3/1) als Abktrzung fur
"post traumatic stress disorder”, was einer postiraumatischen Belastungsstérung
entspricht, weshalb nicht erstellt ist, dass der Angeklagte 2 keine eigentliche psy-
chiatrische Diagnose stellte, wie dies die Anklageschrift erwahnt. Auch steht dies
im Widerspruch zu den Vorbringen der Geschadigtenvertretung vor Vorinstanz,
wonach der Angekiagte 2 die Diagnose der posttraumatischen Belastungsstorung
erst auf Fragen der Krankentaggeldversicherung nachtriglich behauptet habe
(Urk. 31 8. 2 Ziffer 3.b.). Im Ubrigen kénnte fir den Fall, dass die Diagnose der
postiraumatischen Belastungsstérung nicht oder erst spater in der Krankenge-
schichte vermerkt worden wére, auch noch nicht geschlossen werden, dass der
Angeklagte 2 diese anlésslich der erfolgten Konsultationen tberhaupt nicht in Be-
tracht gezogen respekiive gestellt hatte. Immerhin sprach sodann auch der Ver-
trauensarzt der Geschadigten 1, Dr. G.____ | in seinem Schreiben an den Ge-
schadigtenvertreter vom 27. April 2005 von einer Uberschiessenden Angstreaktion
im Rahmen einer Uberforderung (Urk. 2/B/12 S. 2 Ziffer 2). Er stellte schliesslich
die Diagnose einer Uberforderungs-Situation bei labiler Persénlichkeit. Eine
Angstreaktion sei moglich. Es bestehe der Zustand nach einer Uberschiessenden
Reaktion (?Raptus) im Rahmen einer fir den Patienten unertraglichen Stress-
Situation (Urk. 2/B/12 S. 2 Ziffer 11). Auch Dr. G._____ sprach von einer "aktuel-
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len psychischen Krankheit" und erachtete immerhin eine Behandiung als notwen-
dig und insbesondere ein Arbeiten nur unter Psychotherapie respektive psychiat-
rischer Begleitung und/oder Coaching als méglich und zumutbar (Urk. 2/B/12 S. 2
Ziffern 7 und 8), was wiederum fiir eine behandlungsbedirftige Krankheit spricht.
Dr.med. N.___ , arztlicher Direktor des Psychiatrie-Zentrums O. | gab
zwar auf Aufforderung des Angeklagten 2 und offenbar nur gestitzt auf die ihm
unterbreiteten Unterlagen - somit ohne eine Untersuchung des Patienten - eine
Beurteilung ab. Es ist jedoch bemerkenswert, dass dieser als Facharzt zum
Schluss kam, beim Angeklagten wére wohl die Diagnose "akute Belastungsreak-
tion bei vorbestehender, schwerer (narzisstischer) Persénlichkeitsstérung” zutref-
fend und aus fachlicher Sicht sei die Krankschreibung das einzig Richtige gewe-
sen, um weitere Krankungserlebnisse und das Risiko eines fatalen Ausagierens
zu verhindern (Urk. 36 S.2f.). Dr.N._ ___ ging somit sinngeméass davon aus,
der Angeklagte 1 sei in der damaligen Situation krankheitsbedingt nicht arbeitsfa-
hig gewesen und erachtete die Krankschreibung offenbar als die richtige Mass-
nahme. Demgegentiber gelangte der vom Geschéadigtenvertreter beauftragte Pro-
fessor fur Neurologie und Psychiatrie, Dr. med. M__ | aufgrund der ihm unter-
breiteten Akten zur Einschatzung, das Vorliegen einer posttraumatischen Belas-
tungsstérung sei beim Angeklagten 1 nicht nachzuvollziehen. Es habe beim An-
geklagten 1 mit grosster Wahrscheinlichkeit eine Anpassungsstérung mit Beein-
trachtigung des Verhaltens (DSM-1V 309.3) bestanden, wobei es sich um eine
héufige, menschliche und nachvollziehbare Verhaltensweise handle, die keine
Zeichen eines krankhaften psychischen Zustandes aufweise. Dariber hinaus ha-
be auch keine andere psychische Krankheit beim Angeklagten 1 vorgelegen
(Urk. 67/1 8. 1 ff.). Mit Bezug auf die Zeugnisse vom April / Mai 2005 ist demnach
offenbar tatséchlich fraglich, ob die Diagnose einer posttraumatischen Belas-
tungsstorung richtig war {vgl. dazu Urk. 36 S. 3 und Urk. 67/1 8. 51.). Jedoch er-
fillt - wie oben ausgefuhrt - die in einem Zeugnis niedergeschriebene Fehldiagno-
se den Tatbestand von Art. 318 StGB nicht. Aufgrund der Ausserungen von Dr.
G.__ _undDr.N.__ _ bestehen aber doch Anhaltspunkte dafur, dass der An-
geklagte 1 im fraglichen Zeitraum krank war. Diesbeziglich kann auch auf die
Ausflihrungen der Vorinstanz verwiesen werden (Urk. 55 S. 20 ff. und 23 ff.). Ins-
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besondere ist sodann nicht ersichtlich, weshalb die Feststellung von Prof.
M., dass eben kein krankhafter psychischer Zustand vorlag, eher zutreffen
sollte als diejenige von Dr. N.___, wonach woh! eine andere psychische Krank-
heit ("akute Belastungsreaktion bei vorbestehender, schwerer (narzisstischer)
Persénlichkeitsstorung”) gegeben war, zumal beide Arzte den Angeklagten 1
nicht selber untersuchten,

3.4.2.2. Zur Beurteilung von Umfang und Dauer der Arbeitsunfahigkeit ist festzu-
halten, dass diesbezlglich zwar Dr. G._____eine andere Einschatzung abgab als
der Angeklagte 2 und meinte, aus physischen Griinden wére die Arbeit des Ange-
klagten 1 am jetzigen Arbeitsplatz zu 100 % méglich. Er hielt aber klar fest, in
psychischer Hinsicht sei dies nur unter Psychotherapie bzw. psychiatrischer Be-
gleitung und/oder Coaching maglich bzw. zumutbar (Urk. 2/B/12 S. 2 Ziffer 7).
Heute wurde von der Geschéddigtenvertretung vorgebracht, Dr. G.___ habe den
Angeklagten 1 als voll arbeitsfahig eingestuft und die Mdglichkeit, eine therapeuti-
sche Begleitung zu erwdhnen sei Gberdies zu entgegenkommend gewesen, da
weder der Angeklagte 1 sie fir noétig erachtet, noch vom Angekiagten 2 verschrie-
ben bekommen habe (Urk. 70 S. 9 lit. f). Dazu ist nochmals festzuhalten, dass Dr.
G.____ diese Therapie klarerweise zur Aufrechterhaitung der Arbeitsfahigkeit als
indiziert ansah und ohne psychiatrische Begleitung ein Arbeiten gar nicht fiir mog-
lich respektive zumutbar erachtete. Es handelte sich somit nicht bloss um eine
wohlwollende Empfehlung. Auch ist der Vergleich respektive die Schlussfolgerung
des Geschadigtenvertreters, die Angeklagten selbst hatten eine Therapie ja nicht
einmal fur nétig erachtet, unzutreffend, da der Angeklagte 2 Klarerweise ein Wei-
terarbeiten bei der Geschédigten fir den Angeklagten 1 als nicht mehr moglich
erachtete. Weiter brachte Dr. G._____ ausdriicklich den Vorbehalt an, {iber die
genaue psychiatrische Diagnose, Prognose und diesbezigliche Arbeitsunfahigkeit
misste ein Facharzt fir Psychiatrie abschliessend berichten (Urk. 2/B/12 S. 21,
Ziffern 7, 9 und 11). Die Frage der Verwertbarkeit des Berichtes von Dr. G
kann an sich offen bleiben respektive kann auf die Zeugeneinvernahme dieses
Arztes verzichtet werden, da das Schreiben an den Geschadigtenvertreter vom
27. Aprit 2005 aufgrund des darin enthaltenen Vorbehalts nicht geeignet ist, den
Nachweis zu erbringen, dass der Angeklagie im April / Mai 2005 zu 100 % ar-
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beitsfahig war. Sicher kommt diesem jedoch - wie schon erwéhnt - die Qualitat ei-
nes Parteigutachtens zu, das geeignet sein kann, Zweifel an der vom Angeklag-
ten 2 attestierten vollstandigen Arbeitsunfahigkeit zu wecken.

3.4.2.3. Wie bereits der Vorderrichter festhielt, wurde sodann die Bescheinigung
einer Arbeitsunfahigkeit zufolge Krankheit durch den Hausarzt Dr.H., _ fur
den Zeitraum vom 13. bis 18. April 2005 von der Staatsanwaltschaft nicht in Frage
gestellt (Urk. 55 S. 211, § 161 GVG). Angesichts der bereits vorliegenden, nicht
deckungsgleichen Beurteilungen der Arbeitsunfihigkeit von Drittdrzten

{Dr. G. : 100 % arbeitsfahig, allerdings nur bei psychiatrischer Behandlung
respektive Coaching; Dr. N. : sinngemass 100 % arbeitsunfihig sowie neu-
erdings Prof. M. , der sich - auch nur in Kenntnis der ihm von der Gescha-

digten 1 zur Verfigung gestellten Akten - nicht konkret zur Arbeitsfahigkeit dus-
serte, aber der Meinung war, es habe beim Angeklagten 1 weder eine andere er-
kennbare psychische Krankheit noch eine Beeintrachtigung der Leistungsfahigkeit
bestanden und ebensowenig sei die drohende Gefahr einer Verschlechterung des
Gesundheitszustandes durch die Tétigkeit als Lehrer nachvollziehbar, Urk. 67/1
S. 2) wird offensichtlich, dass beziglich der Beurteilung der Arbeitsunfahigkeit ein
gewisser Ermessensspieiraum besteht und diese sich nicht exakt bemessen lasst.
Zudem kommt auch der Autor Schénenberger zum Schluss, ob ein Arbeitnehmer
effektiv arbeitsunfahig erkrankt sei, kénne oftmals nicht ohne weiteres festgestellt
werden, denn Krankheit und Gesundheit seien keine kontradiktorischen, sondern
kontrére Begriffe, die sich nicht exakt auseinander halten liessen: Der Gesund-
heitszustand bzw. die psychische und physische Verfassung sei nicht messbar
und weitgehend von der persénlichen Einstellung und Schmerztoleranzgrenze je-
des Einzelnen abhéngig. Auch die Arbeitsunfihigkeit liesse sich nicht immer
leichthin feststellen, weil sie nicht nur vorliege, wenn der Arbeitnehmer durch
Krankheit an der Arbeitsleistung verhindert sei, sondern auch dann, wenn ihm die
Arbeitsleistung wegen seines Gesundheitszustandes nicht mehr zugemutet wer-
den kénne. Sodann fuhrt Schénenberger aus, es lasse sich nicht vermeiden, dass
beziiglich der medizinischen Heilmassnahmen hin und wieder unterschiedliche
oder geradezu kontrare Standpunkte vertreten wiirden, ohne dass die eine oder
andere Auffassung mit Sicherheit als falsch bezeichnet werden kénne. Dies gelte
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in gleichem Masse fiir die Beurteilung der Arbeitsunfdhigkeit, stelle diese doch
letztlich nichts anderes als eine Therapiemassnahme dar, Ober deren Notwendig-
keit die Meinungen auseinander gehen kénnten. Von den Arzten werde aber auch
nicht der richtige Entscheid verlangt, den es letztlich wohl gar nicht gebe, sondern
lediglich ein vernunftiger und verantwortungsvoller Umgang im Bescheinigen von
Arbeitsunféhigkeiten (Schonenberger, a.a.0., 8. 95 und S. 193). Somit kann die
Einschatzung durch den Angekiagten 2, dass der Angeklagte 1 arbeitsunfahig
war, nicht ohne weiteres widerlegt werden.

3.4.2.4. Aufgrund des bestehenden Ermessensspielraums ist auf das Einholen ei-
nes (weiteren) Sachverstandigengutachtens durch das erkennende Gericht re-
spektive auf die Rickweisung an die Untersuchungsbehérde zur Bestellung eines
Gutachters zu verzichten, da eine eindeutige Klarung der widerspriichlichen Ein-
schétzungen kaum zu erwarten ist (vgl. auch Donatsch in Donatsch / Schmid,
a.a.0., N 15 zu § 127 StPQO). Dies auch, weil nun bereits knapp drei Jahre seit
dem Vorfall im April 2005 verstrichen sind und eine nachtragliche Beurteilung
schwierig sein durfte (vgl. dazu auch Dietsche, a.a.0., 8. 99 f.). Somit ist entge-
gen der Formulierung in der Anklageschrift nicht erstelit, dass der Angeklagte 1
nicht im medizinischen Sinng krank war und eine Arbeitsfahigkeit zu 100 % unter
Psychotherapie respektive Coaching als Lehrer und insbesondere bei der Ge-
schadigten weiterhin moglich gewesen wére. Vielmehr ist in Anwendung des
Grundsatzes 'in dubio pro reo' zugunsten des Angeklagten 2 davon auszugehen,
dass seine subjektive Einschadtzung der Arbeitsfahigkeit des Angeklagten 1 re-
spektive, dass der Angeklagte 1 zufolge Krankheit 100 % arbeitsunféhig war, je-

denfalls im Rahmen des bestehenden Ermessensspielraums lag und somit nicht
unzutreffend respektive unwahr war.

3.4.2.5. Der Umstand, dass der Angeklagte 1 vom Angeklagten 2 entgegen der
Formulierung im Zeugnis vom 19. Mai 2005, wonach die Arbeitsunfahigkeit sicher
weitere vier Wochen andauere, am 30. Mai 2005 mit Wirkung ab 1. Juni 2005
wieder fur arbeitsfahig erkléart wurde, kann nicht nur quasi als Schuldeingestand-
nis gewertet werden (Urk. 1 S. 6 und 8). Vielmehr muss zugunsten des Angeklag-
ten 1 davon ausgegangen werden, dass er ab 1. Juni 2005 auf Anraten seines

Schweizerische Arztezeitung | Bulletin des médecins suisses | Bollettino dei medici svizzeri | 2010;91: 22



Online-Only

ERGANZENDE INFORMATIONEN

P
FMH
EMH - SCHWABE

Editores Medicorum Helveticorum

Redaktionelle Verantwortung beim Autor

- 28 -

Rechtsvertreters tatsdchlich tageweise als Lehrer in einer anderen Schule tatig
war, um den Schaden zu mindern, wie er geltend machte (Prot. | S. 19). im Ubri-
gen scheint auch aufgrund des Umstandes, dass der Angeklagte bereits bei sei-
ner Kindigung im Dezember 2004 gesundheitliche Probleme erwdhnte
(Urk. 2/B/2 8. 2) und sich in der Folge eine neue Arbeitssteile suchte, wenig wahr-
scheinlich, dass er es darauf angelegt hatte, auf Kosten der Geschadigten 1 krank
zu feiern respektive er nur aufgrund einer subjektiven Unvertraglichkeit mit der
Schulleiterin nicht willens war, seine Arbeit auszufithren.

Der Angeklagte 1 war fir die Tatigkeit als Lehrer krankgeschrieben und hatte of-
fenbar auch Reiki-Behandlungen bereits wahrend seiner Anstellung als Lehrer bei
der Geschadigten 1 nebenbei ausgefihrt, was diese scheinbar wusste
(Urk. 2/B/11 S. 2, Frage 4). Somit belegen die Behandlung eines Mitarbeiters ei-
nes von der Geschdadigten engagierten Detektivbiiros und eines Mitarbeiters der
Taggeldversicherung (Urk. 2/B/19, Urk. 2/B/24 und Urk. 2/B/27) keine Arbeitsfi-
higkeit ais Lehrer in der fraglichen Zeit. Auch diesbezlglich eriibrigen sich somit
Zeugenbefragungen.

Gleiches gilt im Ubrigen mit Bezug auf die vom Angeklagten 1 wahrend seiner
Krankschreibung verbrachten Ferien. Sofern die Geschédigte insinuieren will,
wenn der Angeklagte 1 Ferien machen konnte, dann wére er auch arbeitsfahig
gewesen, so ist diese Gleichung ebenso simpel wie unhaltbar. Alleine aufgrund
der Ferienreise kann jedenfalls nicht auf die Arbeitsfahigkeit fiir die konkrete Stel-
le als Lehrer bei der Geschadigten 1 geschlossen werden.

Die Anzahl erfoigter Konsultationen und die Art der Behandlung (Urk. 1 S. 6 und
8, Urk. 31 8. 2 Ziffer 3.a.) kann sodann nicht ausschlaggebend sein fiir die Beur-
teilung der Frage, ob eine krankheitsbedingte Arbeitsunfahigkeit bestand. Uber
die Zweckmassigkeit des Vorgehens des Angeklagten 2 und die Frage, ob eine
und welche Behandlung allenfalls indiziert gewesen wére (vgl. dazu auch die kriti-
schen Bemerkungen fachlicher Art von Dr.N._____ in Urk. 36 S. 3), ist im Rah-
men des vorliegenden Strafverfahrens nicht weiter zu befinden (vgl. dazu auch
noch die Ausfihrungen unter Ziffer 4.3. nachfolgend).
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3.4.2.6. Der Geschadigtenverireter ging auch im Berufungsverfahren - wie schon
frither bei der Anzeige (Urk. 1 S. 3) - davon aus, der Angeklagte 1 habe den auf
den 12. April 2005 datierten Begleitbrief, mit welchem er das Arbeitsunfahigkeits-
zeugnis seines Hausarztes vom 13. April 2005 an die Geschadigte sandte, bereits
am 12. April 2005 verfasst (Urk. 70 S. 1). Der Angekiagte 1 hat indessen in der
Untersuchung glaubhaft versichert, dass er damals durcheinander war und den
Brief erst nach dem Arztbesuch verfasst und somit versehentlich das Datum
12. April 2005 festgehalten habe (Urk. 8 S. 2). Diese plausible Darstellung l&sst
sich jedenfalls nicht widerlegen.

Der Vertreter der Geschadigten hielt dafr, im arbeitsgerichtlichen Verfahren hét-
ten sowohl der Angeklagte 1 als auch der Angeklagte 2 aktiv bestatigt, dass die
behauptete Arbeitsunfahigkeit wegen Krankheit zufoige des Wissens um die frist-
lose Entlassung, also keineswegs auf Grund irgendwelcher medizinischer Ein-
schatzungen Ende Mai 2005 fur beendet erklart worden sei: So habe der Ange-
klagte 2 angegeben, Ende Mai 2005 von der fristiosen Entlassung erfahren zu
haben und dass er den Angeklagten 1 schon am 26. April 2005 arbeitsfahig ge-
schrieben hatte, wenn er damals um die fristlose Entlassung gewusst hétte. Beide
Angeklagten hatten erkldrt, der Grund fiir die Krankschreibung sei fur sie wegge-
fallen, als sie sich Uber die zivilrechtlichen Folgen der fristlosen Entlassung Ende
Mai 2005 bewusst geworden seien (Urk. 70 S. 3 und 10). Diesbezuglich ist vorab
darauf hinzuweisen, dass der Angeklagte 2 vor Arbeitsgericht beim Verlesen sei-
ne Aussage prazisierte und meinte, damals (26. April 2005) ware er wohl doch
nicht davon ausgegangen, dass der Angeklagte 1 wieder arbeitsfihig wire
(Urk. 69/2 8. 256). Dies deckt sich auch mit seiner urspriinglichen Einschitzung
im Untersuchungsverfahren, der Zustand des Angeklagten 1 sei am 10. Mai 2005
noch nicht gut gewesen (Urk. 7 S. 4), was er auch im erstinstanzlichen Verfahren
bestéatigt hatte (Prot. | S. 27). Im Ubrigen bezogen sich die Angaben der Ange-
klagten vor Arbeitsgericht darauf, dass sie offenbar davon ausgingen, ein Arzt-
zeugnis ware ab erfolgter fristloser Entlassung nicht mehr nétig gewesen. Mit sei-
ner Aussage wolite der Angekiagte 2 sodann offensichtiich zum Ausdruck brin-
gen, dass man die Krankschreibung mit Bezug auf die Arbeitsstelle bei der Ge-
schadigten 1 hétte beenden kénnen, da der Angeklagte 1 dort nach erfalgter frist-
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loser Entlassung gar nicht mehr arbeiten musste (Urk. 69/2 S. 247 und Prot. |
S. 28). Im Ubrigen erachtete er es stets als unvertretbar, dass der Angeklagte 1
weiter bei der Geschadigten unterrichtete, da er neuerliche Zusammenstdsse
furchtete. Auf die konkrete Arbeitsstelle bezogen und fir die Téatigkeit als Lehrer
ging er somit klar von Arbeitsunfahigkeit aus; ab 1. Juni 2005 erachtete der Ange-
klagte 2 geméass seinen Aussagen vor Vorinstanz sodann eine Tétigkeit als Leh-
rer, aber nicht bei der Geschadigten wieder als méglich (vgl. zum Ganzen auch
Urk. 7 S.21f, 8.4 und 8.7 sowie Prot. | S.27f. und Urk. 69/2 S. 246). Somit
kann aus den Angaben der Angeklagten im arbeitsgerichtlichen Verfahren nicht

abgeleitet werden, die zunachst bescheinigte krankheitsbedingte Arbeitsunfahig-
keit habe nicht bestanden.

Weiter geht es nicht an, aus dem von der Geschadigtenvertretung hergeleiteten
Erfahrungssatz, wonach es sehr viele unwahre Arztatteste gebe (Urk. 70 S. 5 ff.),
etwas zu Lasten der Angeklagten abzuleiten. Sodann erhellen die erwéhnten Bei-
spiele und insbesondere die Arbeit von M. und P._____ (Urk. 71/3), dass
eine Sensibilisierung und bessere Ausbildung der Arzteschaft mit Bezug auf das
Thema Diagnostik und Bescheinigen von Arbeitsunfahigkeit zwar notwendig und
wiinschenswert ist; daraus kann aber ebenfails nichts far den konkreten Fall ge-
folgert werden. Dies ist auch im Zusammenhang mit dem subjektiven Tatbestand
Zu beachten.

Sodann halt der Geschéadigtenvertreter dafir, eine Objektivierung der behaupte-
ten arztlichen Befunde sei fundamentale Berufspflicht und generell auch Uber psy-
chische Erkrankungen méglich (Urk. 70 S. 7 f.). Der Geschadigtenvertreter unter-
lasst es aber, naher darzutun, welche Abkidrungen der Angeklagte 2 im vorlie-
genden Fall hatte vornehmen mussen. Insbesondere ist vorliegend nicht klar, was
der Angeklagte 2 bei der Geschadigten hétte abklaren missen; die vom Ange-
kiagten 1 an seiner Stelle auszufihrenden Lehrer-Tatigkeiten jedenfalls konnte
sich der Angeklagte 2 vom Patienten schildern lassen. Dass der Angeklagte 2 als
behandelnder Psychiater im Gegensatz zu einem Gutachter keine standardisier-
ten Tests anwandte, durfte sodann auch nicht uniblich sein. Es kann jedenfalls
nicht gefolgert werden, daés ihm ein Gericht Uberhaupt nicht glauben kann; umso
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weniger ist dadurch jedenfalls belegt, dass die Einschatzung des Angeklagten 2,
dass der Angeklagte 1 krankheitsbedingt zu 100 % arbeitsunfahig war, unzutref-
fend respektive unwahr war.

3.5. Anklageziffer 2 betreffend 2001 (Schulgemeinde X. bzw. Volksschul-
amt des Kantons Zirich)

3.3.1. Beziiglich der Anklageziffer 2 ist auf die Berufung der Geschéadigten 1 nicht
einzutreten, da sie in diesem Anklagepunkt nicht geschadigt und somit mangels
Beschwer auch nicht berufungslegitimiert ist. Nachdem die vorliegende Berufung
alleine namens der Geschadigten 1 erhoben wurde (vgl. Urk. 41), ist folglich fest-
zustellen, dass die vom Vorderrichter erfolgten Freispriiche, soweit sie sich auf
Anklageziffer 2 beziehen, rechtskraftig geworden sind.

3.5.2. Der Vollstandigkeit halber ist darauf hinzuweisen, dass mit Bezug auf die im
Jahr 2001 attestierte Arbeitsunfahigkeit von einem Sachverstandigengutachten
nach so langer Zeit und mangels aussagekraftiger Unterlagen ohnehin keine Kla-
rung mehr zu erwarten ist. Festzuhalten ist, dass der Angeklagte 2 gemdss sei-
nen nicht widerlegbaren Angaben in der Untersuchung damals ein "Burn-Out" di-
agnostizierte (Urk. 7 S. 10). In der Krankengeschichte wurde der Diagnose Code
27 fur neurotische Stoérungen festgehalten (Urk. 13/3/15). Im Ubrigen ist notorisch,
dass das Gespréch mit dem Patienten fiir den Psychiater eine wichtige Grundlage
flir seine Beurteilung ist. Deshalb wird sein Zeugnis nicht a priori unwahr, wie dies
der Geschadigtenvertreter allenfalis sinngemass geltend macht (Urk. 1 S. 6 unter
Verweis auf Dietsche S. 78 f.). Auch im bereits erwahnten und anlasslich der Be-
rufungsverhandiung eingereichten Auszug aus Praxis der Rechtspsychologie von
M. und P.____ wird darauf hingewiesen, dass das vorrangige instrument
zur Diagnosestellung nach wie vor die Anamnese, die Verhaltensbeobachtung
und der psychopathologische Querschnittsbefund sind und die erérierten Testver-
fahren vornehmlich erlaubten, den klinischen Verdacht mittels standardisierter
Verfahren zu Uberprifen (Urk. 71/3 S. 97). im fraglichen Arztzeugnis steht so-
dann, dass der Angeklagte 1 zur Zeit seine Arbeit ais Lehrer aus gesundheitlichen
Grlnden nicht ausiiben kénne und voraussichtlich erst wieder nach den Herbstie-
rien arbeitsfahig sein werde (Urk. 12/7/5). Damit bescheinigte der Angeklagte 2
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nicht eine absolute Dauer der Arbeitsunfahigkeit, sondern gab eine vorlaufige
Einschétzung ab. Der Vorinstanz ist im iibrigen darin beizupflichten, dass wohi
von einer einvernehmlichen Freistellung des Angeklagten 1 bis nach den Herbst-

ferien auszugehen ist, wie dieser geltend machte (Urk. 55 S. 11 mit Verweis auf
Prot. I 8. 8 und Urk. 55 S. 13).

4.  Subjektiver Sachverhalt

Selbst wenn jedoch ein unabhéngiger, vom Gericht respektive von der Untersu-
chungsbehorde bestellter Gutachter zum Schiuss kéme, beim Angeklagten 1 ha-
be im anklagerelevanten Zeitraum im Jahr 2005 keine Krankheit im medizinischen
Sinne vorgelegen und dieser sei voll arbeitsfahig gewesen, kdme eine Verurtei-
lung nur in Frage, wenn den beiden Angeklagten ein Vorsatz auf Aussteliung ei-

nes unwahren Zeugnisses respektive Anstiftung dazu nachgewiesen werden
kénnte.

4.1. Angeklagter 1, B,

4.1.1. In subjektiver Hinsicht ist nicht erstellt, dass der Angeklagte 1 den Ange-
kiagten 2 anfanglich darum bat, ihn krank zu schreiben (vgl. Urk. 7 S. 3 und Prot. |
S. 13 und 15), wie dies in der Anklageschrift steht. Der Angeklagte 1 gab in der
Untersuchung zwar zunéchst an, er habe zum Angeklagten 2 gesagt, er kénne
dort nicht mehr arbeiten (Urk. 8 S. 3); indessen kam der Angeklagte 2 anlasslich
der Konsultation vom 19. April 2005 zum Schluss, dass es fiir den Angeklagten 1
nicht mehr zumutbar sei, bei der Geschéadigten 1 zu arbeiten. Der Angeklagte 2
habe ihm gesagt, er miisse sich wieder beruhigen und stabil werden. Er, der An-
geklagte 1, habe ihm gesagt, er wolle eigentiich noch mit den Schiilern das Schul-
jahr abschliessen, da er mit diesen gut ausgekommen sei. Der Psychiater habe
aber gesagt, dies sei ihm nicht mehr zuzumuten. Nachdem dieser ihm gesagt ha-
be, er kbnne nicht mehr arbeiten, sei es irgendwie klar gewesen, dass er ein érzt-
liches Zeugnis verlangt habe (Urk. 6 S.5f.), er sei dariiber sehr froh gewesen
(Urk. 6 8. 3).
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4.1.2. Der Angeklagte 2 war sodann gemaéss seinen Angaben personlich davon
Uberzeugt, das wichtigste sei damals gewesen, daflr zu sorgen, dass der Ange-
klagte 1 keinen Unterricht an der A.____ erteile. Er erklarte in der Untersuchung
dazu, er habe realisiert, dass die Berufsausiibung durch den Angeklagten 1 in
diesem Zustand nicht méglich gewesen sei, da dies gefihrlich gewesen ware. Der
Angeklagte 1 sei damals derart verunsichert gewesen, dass er die an ihn gesteli-
ten Anspriche nicht hatte erfilllen kénnen. Es hitte ihm an der erforderlichen Au-
toritét gefehlt, um eine Klasse zu fihren. Er hatte dies bei jedem anderen Patien-
ten in dieser Situation auch so gemacht (Urk. 7 S. 2 f.). Auch vor Vorinstanz er-
kidrte der Angeklagte 2 diesbeziiglich, als er den Angeklagten 1 einige Tage nach
den Vorfallen, die zu seinem Zusammenbruch gefuhrt hatten, gesehen habe, sei
dieser noch immer sehr gespannt, erregt und fassungslos gewesen. Er habe Mi-
he gehabt, sich unter Kontrolle zu halten. Sein Zustand sei bedrohlich gewesen.
Aus dem Kontakt habe er gemerkt, dass der Konflikt sich auf einem hohen Eska-
lationsniveau befunden habe. Der Angeklagte 1 habe die Kontrolle verloren ge-
habt, was ein sehr gefdhrlicher Umstand gewesen sei, man wisse nicht, wie das
umschlagen kénne. Man misse in seinem solchen Falle sofort handeln, in einem
ersten Schritt bedeute dies, dass man eine solche Person sofort von der proble-
matischen Situation trennen misse. Er habe ihm verboten, weiter an der betref-
fenden Schule zu unterrichten (Prot. | S. 24 ff.). Schiiesslich sagte der Angeklagte
2 auch karzlich als Zeuge vor Arbeitsgericht aus, der Angeklagte 1 sei anlasslich
der Exploration am 19. April 2005 korperlich sehr unruhig gewesen, habe gezit-
tert, und es sei ein rascher Stimmungswechsel erfolgt, dieser sei allgemein auf
einem hohen Erregungsniveau gewesen, dies wohlgemerkt Tage nach dem ein-
schlagigen Ereignis. Der Angekiagte 1 sei entsetzt und ratlos (iber seinen Kon-
trollverlust gewesen und habe sich vor einer weiteren Konfrontation und dass so
etwas wieder passieren wirde, gefirchtet; er sei in einem gefahrlichen Zustand
gewesen. Somit sei zentral gewesen, ihn dort aus der Konfliktsituation herauszu-
holen, um weiteren Schaden zu verhindern. Dies hatte er auch gemacht, wenn
der Angeklagte 1 gesagt hdtte, er wolle wieder arbeiten gehen, er hatte dies auch
zwangsweise getan (Urk. 89/2 S. 244 f.),
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4.1.3. Der eigentliche Anstoss fur die Bescheinigung einer Arbeitsunfahigkeit
durch den Angeklagten 2 ging somit nicht vom Angeklagten 1 aus. Fir ihn be-
stand kein Anlass, an der fachlichen Einschéatzung des Angeklagten 2 zu zweifein,
zumal ihn auch sein Hausarzt Dr. H.____ zuvor als arbeitsunfihig eingeschatzt,
ihm ein entsprechendes Zeugnis ausgestellt und an den Angeklagten 2 respektive
einen Psychiater verwiesen hatte. Es kann deshalb auch nicht als erstellt gelten,
dass der Angeklagte 1 lediglich aufgrund einer subjektiven Unvertraglichkeit mit
der Schulleiterin nicht mehr gewillt war, seiner Lehrertétigkeit nachzukommen und

mit dem Arztzeugnis den Eindruck erwecken wollte, er sei wirklich krank, wie dies
die Anklageschrift umschreibt.

4.2. Angekiagter 2, C.

Gestitzt auf die Untersuchungsakten und seine vorstehend wiedergegebenen
Angaben kann auch dem Angeklagten 2 nicht rechtsgenigend nachgewiesen
werden, dass er mit Wissen und Willen ein unwahres Zeugnis ausstellte, um dem
Angeklagten 1 ungerechifertigte Zahiungen zu verschaffen. So ist vorab festzu-
halten, dass der Angeklagte 2 durch die Ausstellung eines unwahren Zeugnisses
keinerlei Vorteil gehabt hitte. Insbesondere war er offensichtlich nicht darauf aus,
mit dem Angeklagten 1 méglichst viele Therapiasitzungen durchzufihren, um ein
hohes Honorar zu generieren. Weiter erklirte er stets mit Uberzeugung, er sei der
Meinung, eine Person im Zustand, in dem er den Angeklagten 1 erlebt habe,
musse man sofort von der problematischen Situation trennen. Das wichtigste sei
damals gewesen, daflir zu sorgen, dass der Angeklagte nicht mehr an der
A.___ unterrichte; insbesondere habe er Angst gehabt, es passiere etwas,
wenn er nichts unternehme. Sodann wird die Sichfweise des Angeklagten vom
arztlichen Direktor des Psychiatrie-Zentrums O._ , Dr.N.___ | bestétigt, der
festhielt, aus fachlicher Sicht habe der Angeklagte 2 das einzig Richtige getan,
namlich durch sofortige Krankschreibung zu verhindern, dass weitere Krankungs-
erlebnisse mit dem Risiko eines fataien Ausagierens seitens des Patienten folgen
{Urk. 36 3. 2). Einmal abgesehen von der Frage, ob auch ein unabhingiger Gut-
achter beim Angeklagten 1 eine eigentliche psychische Erkrankung und als Folge
davon eine Arbeitsunfahigkeit festgestellt respektive bescheinigt hitte, ldsst sich
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aufgrund der Uberzeugt vorgebrachten Ausserungen des Angeklagten 2 und des
beim objektiven Sachverhalt erwdhnten Ermessenspielraums bei der Beurteilung
der Frage der Arbeitsunfahigkeit jedenfalls kein wissentliches und willentliches
Ausstellen eines unwahren Zeugnisses nachweisen. Der vom Geschéadigtenver-
treter eingereichte Aufsatz "Arbeitsunfahigkeit bei psychischen Stérungen” spricht
zwar davon, dass Arbeitsunfahigkeitsfeststellungen bei Patienten mit psychosozi-
aler Problematik in einem hohen Prozentsatz (75 %) einer kritischen Uberpriifung
nicht standhielten, was verschiedene Ursachen haben kénne. Die Autoren ziehen
jedoch den Schluss, dass mehr fir eine grundlichere &rziliche Ausbildung in die-
sem Bereich getan werden misse (Urk. 71/2 S. 1421 und 1429). Abgesehen da-
von, dass der Aufsatz auf deutsche Verhiltnisse Bezug nimmt, die nicht ohne
weiteres auch fiir die Schweiz Geltung haben, ergibt sich daraus, dass offensicht-
lich bei der Beurteilung der Arbeitsfahigkeit respektive Arbeitsunfahigkeit verbrei-
tet Ausbildungsbedarf besteht. Dies spricht aber auch beim Angeklagten 2 dafir,
dass es ihm - sofern Giberhaupt von einer falschen Einschétzung der Arbeitsunfa-
higkeit des Angeklagten 1 auszugehen wiire - am Vorsatz fehlte.

4.3. Exkurs: Frage der fahrlassigen Tatbegehung beim Angeklagten 2

4.3.1. Zu prifen wire allenfalls ein fahrlassiges Handeln des Angeklagten 2: Ins-
besondere kénnten aufgrund der neu im Rahmen des Berufungsverfahrens einge-
reichten Einschétzung von Prof. M._____ (Urk. 67/1) gewisse Zweifel an der fach-
lichen Vorgehensweise des Angeklagten 2 aufkommen. Es liegen namentlich ge-
wisse Hinweise fiir eine nicht lege artis' erfolgte Befunderhebung und Dokumen-
tation sowie Diagnosestellung vor. Auch die Diagnose der posttraumatischen Be-
lastungsstérung erscheint, wie erwahnt, fraglich (vgl. dazu auch die von
Dr.N._____ angebrachten kritischen Bemerkungen fachlicher Art: Urk. 36 S. 3).
Eine Verietzung der arztlichen Sorgfaltspflicht, die zu einer falschen Beurteilung
fahrte, kann somit nicht génzlich ausgeschlossen werden. Ohne Ermahnung nach
Art. 307 StGB und ohne Mbglichkeit zur Stellung von Erganzungsfragen ist aber
auch die gutachtliche Stellungnahme von Prof. M. vom Juni 2007 nicht zu
Lasten der Angeklagten verwertbar (vgl. dazu auch Kass.G.-Nr. 2001/051 S vom
27.5.2002 i.8. P. N.). Da - wie schon erwahnt - nicht ersichtlich ist, weshalb die
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Einschatzung von Prof. M. , dass eben kein krankhafter psychischer Zu-
stand vorlag, eher zutreffen sollte als diejenige von Dr. N. , wonach wahr-

scheinlich die Diagnose "akute Belastungsreaktion bei vorbestehender, schwerer
{(narzisstischer) Persénlichkeitsstérung ICD 10 F 43.0 und F 60.8" zutreffender
ware, ware ein von Amtes wegen einzuholendes Gutachten eines neutralen Ex-
perten zwingend notig, um allenfalls, sofern dies heute Uberhaupt noch méglich
wére, Klarheit zu schaffen.

4.3.2.1. Mit den Formulierungen in der Anklageschrift, der "Angeklagte 2 seiner-
seits stellte einzig auf die Aussagen seines Patienten ab und diagnostizierte einen
"Raptus” (= Ausraster). Er stellte dem Angeklagten 1 (...), ohne weitere medizini-
sche Abkié’nrungen getroffen zu haben, ohne eine Behandlung veranlasst und oh-
ne eine eigentliche psychische Erkrankung diagnostiziert zu haben, ein arztliches
Zeugnis aus" (Urk. 16 S. 31.), kénnte allenfalls auch eine Sorgfaltspflichtverlet-
zung gemeint sein. Dem Angeklagten 2 wird jedoch im Ingress ausdriicklich vor-
satzliche Tatbegehung vorgeworfen und bei der rechtlichen Qualifikation wird
ebenfalls von vorsétziicher Tatbegehung ausgegangen. Folglich sollen die er-
wahnten Formulierungen wohl die Unwahrheit des Zeugnisses belegen und dass
eine Krankheit und Arbeitsunfahigkeit nur fingiert waren. Auch die Geschéadigte
scheint namlich in erster Linie von direktvorsétzlicher Tatbegehung auszugehen
(Urk. 1 S. 7 und Urk. 70 8. 10). Somit erweist sich die Anklageschrift mit Bezug
auf die Umschreibung des subjektiven Sachverhalts als unklar respektive weiss
der Angeklagte 2 nicht, ob ihm vorsatzliche oder fahrldssige Tatbegehung vorge-
worfen wird. Fur die Verurteilung wegen fahrlassiger Tatbegehung ware sie jeden-
falls nicht ausreichend (vgl. Ziffer 4.3.2.2. nachfolgend). Nur am Rande sei noch
erwahnt, dass angesichts des erwdhnten Ermessensspielraums und da auch der
Hausarzt den Zustand des Angeklagten 1 anlésslich der am 13. April 2005 erfolg-
ten Konsultation als krankheitswertig und diesen als arbeitsunféhig eingestuft hat-
te sowie unter Berlicksichtigung der schriftichen Notizen der Se.kretérin und des
Hausvorstandes, welche klare Anhaltspunkte liefern, dass es dem Angekiagten 1
damals gar nicht gut ging (aschfahles Gesicht und Zittern, vgl. Urk. 2/B/4 und
2/B/5) - wobei offenbar auch von der Schulleiterin im arbsitsrechtlichen Prozess

bestatigt wurde, dass der Angeklagte ausser sich war und sie einen zweiten Fall
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Tschanun fiirchtete (vgl. Urk. 73 S. 145 f. und S. 149) - auch nicht erstellt werden
kann, dass der Angeklagte 2 geradezu in Kauf nahm, ein unwahres Zeugnis zu
erstellen. Somit ist auch eventualvorsatzliches Handeln nicht gegeben.

4.3.2.2. Bezlglich des subjektiven Tatbestandes geniigt es in der Regel, dass
dem Angeklagten ein entsprechendes Verhalten vorgeworfen wird; soweit tatbe-
standsméssiges Handeln nur bei Vorsatz vorliegen kann, ist die Darstellung des
Sachverhaltes hinsichtlich des objektiven Tatbestandes ausreichend. Dasselbe
gilt fur besondere subjektive Tatbestandsmerkmale wie die Bereicherungs- oder
Aneignungsabsicht. Bei behaupteter Fahridssigkeit sind jene Momente anzufiih-
ren, mit denen die Verletzung einer Sorgfaltspflicht sowie Vorhersehbarkeit und
Vermeidbarkeit begriindet werden, das blosse Behaupten einer Fahriassigkeit
wirde mithin nicht genligen. Im Lichte von BGE 120 IV 355 f. muss aufgrund der
Anklageschrift "immer vollig klar" sein, ob dem Angeklagten Fahrlassigkeit oder
vorsatzliche Tatbegehung vorgeworfen wird, sofern sowoh! vorsatzliches als auch
fahrlassiges Verhalten strafbar ist (BGE 120 |V 356 und Kass.G. Nr. 99/327 S
vom 7.2.2000; Donatsch/Schmid, a.a.0., N 10 zu § 162 StPO).

4.3.2.3. Somit ergibt sich, dass eine Abanderung der Anklage vorgenommen wer-
den misste (§ 182 Abs. 3 StPO), wenn dem Angeklagten 2 fahrldssiges Ausstel-
len eines falschen Zeugnisses vorgeworfen werden kénnte.

4.3.3.1. Wahrend § 182 Abs. 3 StPO die Abanderung einer Anklage aufgrund ei-
ner ausreichenden Beweislage vor Augen hat, mithin eine an sich wahrscheinli-
che Verurteilung infolge Mangelhaftigkeit der Anklage selbst nicht méglich ist, hat
§ 183 Abs. 2 StPO eine Ruckweisung zur Beweis- oder Aktenerganzung zum Ziel.
Mithin geht es bei § 183 Abs. 2 StPO um eine erginzungsbedurftige Beweislage
bei soweit vollsténdiger Anklage. Wenn weitere Abklarungen des Sachverhalts
notwendig erscheinen, um zuverlassig Uber den objektiven und subjektiven Tat-
bestand des Gegenstand der Anklage bildenden Straftatbestandes urteilen zu
kénnen (beispielsweise bei lickenhafter Beweiserhebung; Notwendigkeit weiterer
Befragungen; Méglichkeit, auf diese Weise ungiiltige frihere Beweisabnahmen
- s0 bei Missachtung der Teilnahmerechte eines Geschadigten - in glltiger Form
zu wiederholen), hat dies im Rahmen von § 183 Abs. 2 StPO zu erfolgen. Eine
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Verbindung der beiden Riickweisungsméglichkeiten bezlglich des gleichen Man-

gels ist nicht zuldssig (Schmid, in: Donatsch / Schmid, a.a.0., N 13 zu § 182
StPO).

4.3.3.2. Eine Verurteilung des Angeklagten 2 wegen fahrlassiger Tatbegehung
kommt somit zum vornherein nicht in Frage, da einerseits flr einen Schuldspruch
mit Bezug auf den objektiven Tatbestand noch weitere Beweismittel (insbesonde-
re Einholen eines medizinischen Gutachtens und Zeugenbefragungen) erhoben
werden milssten, um zu belegen, dass es sich um ein unwahres Zeugnis handeit
und andererseits die Anklageschrift berichtigt werden miisste.

4.3.4. Zusammengefasst ergibt sich somit, dass die seitens der Geschéadigten
vorgebrachten Umsténde und die Stellungnahme von Prof. M. wohl geeig-
net sind, gewisse Fragezeichen betreffend einer bestehenden psychischen Beein-
trachtigung mit Krankheitswert und einer langer dauernden Arbeitsunfahigkeit
béim Angeklagten 1 und der diesbezliglichen Einschétzungen des Angeklagten 2
aufzuwerfen und allenfalls auch gewisse Sorgfaltspflichtverletzungen vorlagen.
Den Angeklagten miisste aber mit Bezug auf die vorliegend zu beurteilenden
Sachverhalte, die gemass Anklageschrift und gestitzt auf das Immutabilitatsprin-
zip auf vorsatzliche Tatbegehung lauten, nachgewiesen werden, dass sie mit
Wissen und Willen unwahre Zeugnisse ausgestellt hatten respektive sich ausstel-
len liessen. Dies ist - wie bereits ausgefiihrt - aufgrund der vorliegenden Akten
und angesichts der (berzeugt vorgebrachten Aussagen des Angeklagten 2, wel-
che durch die Einschétzung von Dr. N, gestitzt werden, nicht mdglich.

5.  Schlussfolgerungen beziiglich Anklageziffer 1

5.1. Beweisantrdge und Beweisergénzungen

Bei dieser Sach- und Beweislage ist demnach auf das Einholen eines Gutachtens
von Amtes wegen zu verzichten, insbesondere da auch eine eindeutige Klarung
der Frage, ob im FrUhjahr 2005 beim Angeklagten 1 eine krankheitsbedingte Ar-
beitsunfahigkeit vorlag und der Angekiagte 2 Sorgfaltspflichten verletzte, aus den
bereits obenerwahnten Griinden eher nicht zu erwarten ist. Somit eriibrigt sich
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auch die vorgangige Durchfihrung der seitens der Verteidigung beantragten Zeu-
geneinvernahmen. Folglich sind samtliche Beweisantrage der Parteivertreter ab-
zuweisen. Auch von Amtes wegen sind keine weiteren Beweise zu erheben.

5.2. Falsches arztliches Zeugnis und Anstiftung

Es bestehen einerseits erhebliche Zweifel daran, dass der Angeklagte 1 im fragli-
chen Zeitraum nicht im medizinischen Sinne krank und unter Psychotherapie voll
arbeitsfahig war. Es ist zugunsten beider Angekiagten vielmehr davon auszuge-
hen, dass die subjektive Einschatzung des Angeklagten 2, dass der Angeklagte 1
im Zeitraum vom 13. April bis Ende Mai 2005 zufolge Krankheit zu 100 % arbeits-
unfahig war, jedenfalls im Rahmen des bestehenden Ermessensspielraums lag
und die entsprechenden Zeugnisse folglich kein unzutreffendes Bild vom tatsdch-
lichen Sachverhalt abgaben, somit nicht unwahr waren. Andererseits kann den
Angeklagten auf jeden Fall nicht rechtsgenligend nachgewiesen werden, dass sie
mit Wissen und Willen eine nicht bestehende Arbeitsunfihigkeit in einem &rztli-
chen Zeugnis bescheinigten (Angeklagter 2) respektive jemanden zur Bescheini-
gung einer nicht bestehenden Arbeitsunfahigkeit in einem arztlichen Zeugnis zu
bestimmen suchten (Angeklagter 1). Somit sind die Tatbestandsmerkmale des
Art. 318 StGB nicht erfilit und die Angeklagten diesbeziiglich freizusprechen. Im
Ubrigen ist der Vorinstanz darin beizupflichten, dass der Angeklagte 1 nur dann
der Anstiftung zu falschem Zeugnis schuldig gesprochen werden kdnnte, wenn
der Angeklagte 2 die Tat in strafbarer Weise versucht oder vollendet hatte

(vgl. Donatsch / Tag, Strafrecht 1, 8. A. Zurich 2006, S. 154), was wie ausgefuhrt
Zu verneinen ist.

5.3. Betrug und Betrugsversuch

Mithin fehlt es auch beim in Anklageziffer 1 angekiagten Betrug und Betrugsver-
such einerseits am Erfordernis der arglistigen Tauschung (vgl. dazu auch die Aus-
fUhrungen im vorinstanzlichen Urteil: Urk. 55 S. 29) und andererseits am erforder-
lichen Nachweis des Vorsatzes, so dass auch mit Bezug auf diesen Vorwurf hin-
sichtlich beider Angeklagter ein Freispruch zu ergehen hat.
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IV. Geschidigtenforderungen

1. Geschédigte 3

Nachdem hinsichtlich Anklageziffer 2 der vorinstanzliche Freispruch in Rechtskraft
erwachsen ist und nur die Geschadigte 1 Berufung erklart hat, ist die Rechtskraft
von Ziffer 3 des vorinstanziichen Urteils bezlglich des Nichteintretens auf die
Schadenersatzforderung der Geschéadigten 3 festzustellen. Auf die Berufung der
Geschadigten 1 ist diesbeziglich nicht einzutreten.

2. Geschéidigte 1 und 2

Zufolge des heutigen Freispruchs der Angeklagten und unter Hinweis auf die Aus-
fuhrungen im erstinstanzlichen Entscheid (Urk. 55 S. 30 f. Ziffer 4.2. bis 4.3
§ 161 GVG) ist auf die Schadenersatzforderungen der Geschédigten in Bestati-
gung der vorinstanzilichen Regelung nicht einzutreten.

V. Kosten- und Entschédigungsfolgen

1.  Erstinstanzliches Verfahren

Ausgangsgemass ist das erstinstanzliche Kosten- und Entschadigungsdispositiv
(Ziff. 4 bis 7) zu bestétigen. Ebenso ist mit den zugesprochenen Genugtuungen
zu verfahren (Ziff. 8 und 9).

2. Berufungsverfahren

2.1. Die Auflage der Kosten und die Zusprechung einer Entschadigung erfolgen
im Berufungsverfahren in der Regel im Verhialtnis von Obsiegen und Unterliegen
der Verfahrensbeteiligten (§ 396a StPO). Da die Geschadigte 1 mit ihrem Antrag
auf Verurteilung der beiden Angeklagten unterliegt, wird sie ausgangsgemass
kosten- und entschadigungspflichtig.

2.2.1. Der Geschadigten 1 sind zunéchst die Kosten des Berufungsverfahrens
aufzuerlegen. Die Gerichtsgebubhr ist dabei auf Fr. 2'500.— anzusetzen.
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2.2.2. In Anwendung von § 396a und § 398 Abs. 1 i.V.m. §§ 191 und 43 Abs. 2
StPO ist die Geschéadigte 1 sodann zu verpflichten, beiden Freigesprochenen eine
Prozessentschadigung in der Héhe von Fr. 3'228 — (inkiusive 7,6% Mehrwert-
steuer) zu bezahlen.

2.2.3. Was die von den Angeklagten ebenfalis beantragten Genugtuungen anbe-
langt, so wurde nicht dargelegt, inwiefern im heutigen Zeitpunkt eine héhere re-
spektive zusdtzliche Genugtuung im Vergleich zum vorinstanzlichen Entscheid
angemessen wére. Im Rahmen des Berufungsverfahrens sind den Angeklagten
daher keine (weiteren) Genugtuungen zuzusprechen.

Demnach beschliesst das Gericht:

1.  Es wird festgestellt, dass die im Urteil des Einzelrichters in Strafsachen des
Bezirkes Horgen vom 4. September 2006 je mit Bezug auf Anklageziffer 2
erfolgten Freispriiche des Angeklagten 1 in Ziffer 1. a) betreffend den Vor-
wurf des Betrugs im Sinne von Art. 146 Abs. 1 SIGB sowie in Ziffer 1. b)
betreffend den Vorwurf der Anstiftung zum falschen &rztlichen Zeugnis im
Sinne von Art. 318 Ziff. 1 Abs. 1 in Verbindung mit Art. 24 Abs. 1 StGB in
Rechtskraft erwachsen sind. Diesbeziiglich wird auf die Berufung der Ge-
schadigten 1 nicht eingetreten.

2. Es wird festgestellt, dass die im Urteil des Einzelrichters in Strafsachen des
Bezirkes Horgen vom 4. September 2006 je mit Bezug auf Anklagezifier 2
erfolgten Freispriche des Angeklagten 2 in Ziffer 2. a) betreffend den Vor-
wurf der Gehilfenschaft zum Betrug im Sinne von Art. 146 Abs. 1 StGB
LV.m. Art. 25 StGB sowie in Ziffer 2. b) betreffend den Vorwurf des falschen
arztlichen Zeugnisses im Sinne von Art. 318 Ziff. 1 Abs. 1 StGB in Rechts-

kraft erwachsen sind. Diesbeziiglich wird auf die Berufung der Geschadigten
1 nicht eingetreten.
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3. Es wird weiter festgestellt, dass das in Ziffer 3 des Urteils des Einzelrichters
in Strafsachen des Bezirkes Horgen vom 4. September 2006 erfolgte Nicht-
eintreten mit Bezug auf die Schadenersatzforderung der Geschéadigten 3 in
Rechtskraft erwachsen ist. Diesbez{iglich wird auf die Berufung der Gescha-
digten 1 nicht eingetreten.

4.  Mundliche Eréffnung und schriftliche Mitteilung im Dispositiv sowie in voll-
standiger Ausfertigung gemass Ziffer 10 des nachfolgenden Urteils.

5. Rechismittel:

Gegen diesen Entscheid kann bundesrechtliche Beschwerde in Straf-
sachen erhoben werden.

Die Beschwerde ist innert 30 Tagen, vom Empfang der vollstandigen, be-
grindeten Ausfertigung an gerechnet, bei der Strafrechtlichen Abteilung des
Bundesgerichtes (1000 Lausanne 14) in der in Art. 42 des Bundesgerichts-
gesetzes vorgeschriebenen Weise schriftlich einzureichen.

Die Beschwerdelegitimation und die weiteren Beschwerdevoraussetzungen
richten sich nach den massgeblichen Bestimmungen des Bundesgerichis-
gesetlzes.

Sodann erkennt das Gericht:

1.  Der Angekiagte 1, B. , wird auch von den weiteren Anklagevorwiirfen
{Anklageziffer 1) vollumfanglich freigesprochen.

2.  Der Angeklagte 2, C. , wird auch von den weiteren Anklagevorw(rfen
(Anklageziffer 1) vollumfanglich freigesprochen.

3. Auf die Schadenersatzbegehren der Geschadigten 1, A. , und der
Geschadigten 2, K. .
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4. Die erstinstanzliche Kosten- und Entschadigungsregelung sowie die Zuspre-
chung von Genugtuungen an die Angeklagten (Dispositiv Ziffern 4 bis 7 so-
wie Ziffern 8 und 9) werden bestitigt.

5. Die zweitinstanzliche Gerichtsgebiihr wird festgesetzt auf:

Fr. 2'500.-- ; die weiteren Kosten betragen:

Fe 180.--  Vorladungsgebuhren

Fr. 1184.--  Schreibgebithren

Fr: 95.-- Zustellgebiihren

Fx 24.—-  Telefon 25.02.08/JS

6. Die Kosten des Berufungsverfahrens werden der Geschadigten 1 auferlegt.

7. Die Geschadigte 1 wird verpflichtet, dem Angekiagten 1 fir das Berufungs-
verfahren eine Prozessentschadigung von Fr. 3'228.— zu bezahlen.

8. Die Geschadigte 1 wird verpflichtet, dem Angeklagten 2 fiir das Berufungs-
verfahren eine Prozessentschadigung von Fr. 3'228.— zu bezahlen,

9. Den Angeklagten 1 und 2 wird fur das Berufungsverfahren keine Genug-
tuung zugesprochen.

10. Mindiiche Eréffnung und schriftliche Mitteilung im Dispositiv an
- den Angeklagten 1 und seinen Verteidiger (ibergeben),
= den Angeklagten 2 und seine Verteidigerin ({ibergeben),

- den Geschadigtenvertreter fir sich und zuhanden der Geschadigten 1
(Ubergeben),

- die Staatsanwaltschaft Limmattal/Albis (versandt),
die Geschadigten 2 und 3 (versandt),
in vollstandiger Ausfertigung an

- den Angeklagten 1 und seinen Verteidiger,

- den Angeklagten 2 und seine Verteidigerin,

= den Geschadigtenvertreter fir sich und zuhanden der Geschéadigten 1,
- die Staatsanwaltschaft Limmattal/Albis,

- die Geschadigten 2 und 3 nur auf ausdriickliches Verlangen
innert 10 Tagen nach Zustellung des Dispositivauszuges sowie
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nach Ablauf der Rechtsmittelfrist bzw. Erledigung alifdlliger Rechtsmittel an

- die Vorinstanz und
- die Koordinationsstelle VOSTRA zur Entfernung der Daten geméss
Art. 12 Abs. 1 lit. d VOSTRA.

11. Rechtsmittel:

Gegen diesen Entscheid kann bundesrechtliche Beschwerde in Straf-
sachen erhoben werden.

Die Beschwerde ist innert 30 Tagen, vom Empfang der vollstandigen, be-
grindeten Ausfertigung an gerechnet, bei der Strafrechtlichen Abteilung des
Bundesgerichtes (1000 Lausanne 14) in der in Art. 42 des Bundesgerichts-
gesetzes vorgeschrigshenen Weise schriftlich einzureichen.

Die Beschwerdelegitimation und die weiteren Beschwerdevoraussetzungen

richten sich nach den massgeblichen Bestimmungen des Bundesgerichts-

gesetzes.
OBERGERICHT DES KANTONS ZURICH
{. Strafkammer
Der Vorsitzende: Der juristische Sekretér:
Oberrichter Dr. W. Hotz lic. iur. P. Winter
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